Kassenzeichen:

Name:
Stralle:
PLZ, Ort:

Ich melde hiermit zum

Aufgabe des Viehbestandes zum

Tierseuchenkassenbeitrag

(falls vorhanden)

erklart:

folgenden Viehbestand an:
Pferde

Schafe
Rinder

Schweine

Ort:

Datum:

Unterschrift des An- / Abmeldenden



