commune de Zustandige Abteilung:

. Rechnungsstellung
& Kundenbetreuung
Ste lnfo rt der Gemeinde Steinfort
recette@steinfort.lu

Tel.: (+352) 39 93 13 235
(+352) 39 93 13 234

Anmeldung fur Hunde
Gesetz vom 12. November 2011 zur Anderung des Hundegesetzes vom 9. Mai 2008
(GemaB den Artikeln 6 und 13 des abgeanderten Gesetzes vom 12. November 2011 betreffend Hunde)

Falls Sie in Besitz mehrerer Hunde sind, bitten wir Sie das Formular zu kopieren und fiir jeden Hund
einzeln auszufillen oder die Formulare online auszufillen. Wir danken Ihnen fir thr Verstandnis.
Gerne schicken wir Ihnen auf Anfrage weitere Formulare zu.

Kontaktdaten des/der Hundebesitzers:in

Name: ‘ ‘

Vorname: ‘ ‘

Nummer & StraBe: ‘ ‘

Postleitzahl: L- D D D D Ortschaft: ‘

Telefonnummer: ‘ ‘

E-Mail: ‘ ‘

Der/die Erklarende ist derzeit im Besitz von S Hund(en).

Beschreibung des Hundes

Name des Hundes: ‘ ‘

Rasse: ‘ ‘

Geschlecht: weiblich O mannlich O | Geburtsdatum: ﬂD DD ﬂ[DD

Fell (Farbe): ‘ ‘

Chip-Nummer. O O
Identifizierung (des Chip) am: ﬂD DD ﬂ[DD

Ist Ihr Hund maglicherweise gefahrlich? JaO NeinO
Ist Ihr Hund kastriert? JaO NeinO
Ist die Tollwutimpfung noch gultig? JaO NeinO

Datum der Impfung: DD DD D[DD
Gultigkeitsdatum : DD DD D[DD

Sind Sie im Besitz einer gultigen Versicherung? Ja0O NeinO
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Beizulegende Dokumente (falls Sie Ihre(n) Hund(e) zum ersten Mal
in der Gemeinde Steinfort anmelden)

O Kopie der der tierarztlichen Bescheinigung
O Kopie des Versicherungsattestes

Der vorliegende Antrag ist zurlickzusenden an Commune de Steinfort - B.P. 42 -

L-8401 STEINFORT oder recette@steinfort.lu. Weitere Dokumente bzw. zusatzliche Informa-
tionen erhalten Sie jederzeit unter 39 93 13-235 / 39 93 13-234.

Ich, der/die Unterzeichnende:r, erklare hiermit, dass die angegebenen Auskiinfte korrekt sind.

Ort & Datum:

Unterschrift

QR QR

Formulaire en FR EN form

Schutz personenbezogener Daten

Die in diesem Antragsformular gesammelten Informationen werden fir Ihre Anfrage zur ,Anmeldung der Hunde" benotigt. Diese personenbezogenen Daten sind
Gegenstand einer informatisierten Datenbehandlung welche im Rahmen Ihrer Anfrage von Néten ist. Einzig die Gemeinde Steinfort ist Empfanger der Informationen
Ihre angegebenen Daten werden fiir den zur Durchfiihrung der oben genannten Zwecke notwendigen Zeitraum aufbewahrt und so lang wie ihr Hund bei der Gemeinde
Steinfort angemeldet ist oder so lange wie vom Gesetz vorgeschrieben

GemaB der Verordnung (UE) 2016/679 zur Verarbeitung personenbezogener Daten und zum freien Datenverkehr, haben Sie das Recht bei dem fiir die Bearbeitung
ihres Antrags, Verantwortlichen, Einsicht in die tber Sie erhobenen Daten zu erlangen sowie die Berichtigung oder das Léschen dieser oder eine Einschrankung der
Verarbeitung lhrer Daten anzufragen. Sie haben das Recht der Verarbeitung lhrer persénlichen Daten zu widersprechen, das Recht zur Dereferenzierung Ihrer Daten und
das Recht einen aus einem automatisierten Prozess entstandenen Entscheid anzufechten.

Zudem haben Sie die Moglichkeit eine Beschwerde bei der nationalen Kommission fiir den Datenschutz (CNPD) einzureichen, falls Sie annehmen, dass die Bearbeitung
lhrer Daten den gesetzlichen Vorgaben nicht entspricht. Fur die Austubung lhrer im Gesetz vorgesehenen Rechte oder um lhre Einwilligung zur Verarbeitung lhrer
personenbezogenen Informationen zu widerrufen, wenden Sie sich bitte an den Datenschutzbeauftragten der Gemeinde Steinfort per Mail an: info@steinfort.lu, oder per
Einschreibesendung an

DPO - Commune de Steinfort 4, Square Patton L-8443 Steinfort

Indem Sie dieses Formular ausgefiillt zuriicksenden, stimmen Sie zu, dass Ihre persénlichen Daten zum Zwecke ihres Antrages zur ,Anmeldung der Hunde" genutzt werden
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