
Gemeinde Butjadingen 

Amt für Finanzdienste, Steuern & Abgaben 

Butjadinger Straße 59 

26969 Butjadingen-Burhave 

Hundesteuer-Abmeldung 

Name Halter/in: _____________________________________________________________ 

Straße, Hausnummer: _____________________________________________________________ 

PLZ, Ort: _____________________________________________________________ 

Kassenzeichen:  _____________________________________________________________ 

Hundemarke: _____________________________________________________________ 

Hiermit melde ich folgenden Hund/folgende Hunde von der Steuer ab: 

Name des/der Hundes/Hunde: _____________________________________________________ 

Der/die Hund/Hunde ist/sind am  ______________________________________________________ 

☐ abgegeben worden an ___________________________________________________________

  __________________________________________________________. 

☐ verstorben/eingeschläfert worden (bitte die tierärztliche Bescheinigung beifügen).
☐ entlaufen.
☐ Umzug am _____________ nach __________________________________________________

__________________________________________________. 

Die Hundesteuermarke/n gebe ich hiermit zurück.  

Bitte denken Sie an die Um- bzw. Abmeldung im Niedersächsischen Hunderegister 
(www.hunderegister-nds.de). 

___________________________ ______________________________________________ 

Ort, Datum   Unterschrift Hundehalter/in 

Die Daten werden an das Ordnungsamt der Gemeinde Butjadingen weitergeleitet. 

_______________________________________________________________________________________________________________ 

Wird vom Amt für Finanzdienste ausgefüllt:   

Kassenzeichen: _____________________________ 

Steuerpflicht bis: _____________________________ 

Hundemarke: ______________  
Bescheid:  ☐ per Post     ☐ ausgehändigt am ______________

E-Mail: steuern-abgaben@gemeinde-butjadingen.de
Fax:    04733/89 89
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