
Ohlášení povinnosti k zaplacení místního poplatku za psa na r. 20.. 

 

Údaje o DRŽITELI psa / feny: 

 

Jméno a příjmení (název práv. osoby) …………………………………………………….. 

Trvalé bydliště (sídlo) ……………………………………………………………………… 

Datum narození (IČO) ………………………………   mobil …………………………….. 

 

Údaje o PSOVI / FENĚ: 

 
Plemeno 

Pohlaví 
psa 
P / F 

Stáří 
psa 

 
Jméno psa 

 
Číslo čipu / 

tetování 

 
Poznámka 

      
      
      
      
      

 

V případě splnění podmínky pro osvobození od poplatku uveďte důvod a jméno psa: 

 

…………………………………………………………………………………………………. 

 

V ……………………..  dne …………………….. 

 

 

_______________________________ 

Podpis držitele  

 

 

 

 

 


