
E I N W O H N E R G E M E I N D E F L ¦ E L E N 
 
Gemeindekanzlei  041 874 10 00 FAX 041 874 10 01 
 E-Mail: gemeindekanzlei@flueelen.ch 

 

HUNDEAN- oder -ABMELDUNG 
 
Alle mit einem * gekennzeichneten Felder sind obligatorisch auszuf¿llen. 
 
 
PERSONALIEN DES/DER HUNDEHALTERS/IN 
Anrede*       
Name*       Vorname*       
 
Adresse       PLZ/Ort*       
 
Telefon P / M*       Telefon Geschªft       
E-Mail       
 
Geburtsdatum*       
 
Wollen Sie einen Hund an- oder abmelden?*           Anmeldung 
                                                                                       Abmeldung 
 
An- oder Abmeldedatum*       
 
ANGABEN ZUM HUND 
Rasse*       
Chipnummer*       
Name*       
Geburtsdatum       
 
 
Bemerkungen 
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