
Anmeldung eines Hundes bei der Wohngemeinde 
 
Jeder Hundehalter mit einem mehr als 3 Monate alten Hund ist steuerpflichtig und ist bei der Wohngemeinde innert  
10 Tagen anzumelden. 
 
Hundehalter/in 
 

Name _______________________________ Vorname ____________________________________ 

Telefon _______________________________ E-Mail ____________________________________ 

Adresse _______________________________ Sind Sie bei AMICUS registriert?    Ja  Nein 
 

Hund 
 

Chip-Nummer _____________________________ Hundename __________________________________ 

Geburtsdatum _____________________________ Rasse _______________________________________ 

Übernahmedatum des Hundes (oder Zuzugs-/Importdatum)     _______________________________________ 

Geschlecht  männlich  weiblich Haftpflicht   Ja  Nein 

Maulkorbzwang  Ja  Nein Leinenzwang  Ja  Nein 

 
Anmeldung infolge: 
 
 Zuzug mit Halter: Zuzug von Gemeinde / Kanton:  
 Ich habe dort bereits Hundeabgabe für das laufende Jahr bezahlt?   Ja  Nein 
 (wenn ja, ist für dieses Jahr keine Abgabe geschuldet  bitte Quittung beilegen) 
 Tierbesitzer/in seit:  
   
 Halterwechsel:  Ist die Meldung des Halterwechsels in AMICUS schon erfolgt?  Ja  Nein 
 Bisheriger Hundehalter/in (Name, Adresse):  
 Wurde die Abgabe für das laufende Jahr bereits bezahlt?   Ja  Nein 
 (wenn ja, ist für diese Jahr keine Abgabe geschuldet  bitte Quittung beilegen) 
   
 Ausland-Import: Ich habe den Hund beim Import verzollt:  Ja  Nein 
 Der Mikrochip wurde vom Tierarzt eingelesen:  Ja  Nein 
 
Obligatorische Hundeausbildung im Kanton Zürich ab 1. Juni 2025 
 

Schon absolvierte Kurse  Theoretische Ausbildung  Praktische Ausbildung 
   
Theoretische Ausbildung  Ich habe noch andere Hunde oder war Hundehalter in den letzten 10 Jahren. 
  Ich habe den Hund von Ehe-/Lebenspartner/in übernommen und der Hund 

lebte mind. 6 Monate im gemeinsamen Haushalt. 
  Ich hatte in den letzten 10 Jahren keinen Hund (Theoriekurs notwendig). 
   
Praktische Ausbildung:  Es handelt sich um einen Invaliden-, Militär-, Polizei- oder Herdenschutzhund. 
  Ich habe eine Bestätigung des VETAs über eine gleichwertige Ausbildung. 
  Ich werde noch Kurse absolvieren und die Bestätigungen vorlegen. 
 
Beilagen 
 

 Heimtierausweis / Impfpass  Zahlungsquittung Vorgemeinde 
 Kursbestätigungen  bei Ausland-Import: Zollstempel (Heimtierausweis) 
 Versicherungsnachweis (mind. 1 Mio. CHF)  
 
 

Datum Unterschrift 
 
 _______________________________________  __________________________________________________  
 

Bitte senden Sie das ausgefüllte Formular zusammen mit allen benötigten Unterlagen an: 
Gemeinde Stallikon, Reppischtalstrasse 53, 8143 Stallikon – einwohnerkontrolle@stallikon.ch 
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