Ohlasovaci povinnost k mistnimu poplatku ze psii
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Sazba ro¢niho poplatku:

Poplatek budu platit:
a) do pokladny OU Teply$ovice
b) sloZzenkou
c) bezhotovostnim pfevodem
2. Vyplni pouze poplatnik pobirajici starobni, invalidni, vdovsky nebo vdovecky dlichod
Drzitel psa, starSi65 let .......... ANO / NE
Jsem majitelem prikazu ZTP nebo ZTP/P €. ....ooovvvvvieeieeee e, platnost do .........cccooiiiiiiiis

3. Udaje o psovi:

Pes je 5 Cislo
Plemeno psa c¢ipovan/ | Vék psa | Pohlavi Jméno Dr::::l_‘)d znamky
tetovan '

Beru na védomi, Ze jsem povinen/a do 15 ti dnl oznamit kazdou skuteénost, ktera ma vliv na vysi poplatku.

Cestné prohlasuji, ze veskeré tdaje jsem uvedl/a pravdivé. Jsem si védom/a pravnich nasledkd nepravdivého
prohlaseni.

Potvrzuiji, Ze beru na védomi a souhlasim s tim, aby Obecni Ufad Teply$ovice zpracoval osobni idaje uvedené
v dokumentu pro potfeby databaze evidence psi a jejich drzitell.
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