
Městský úřad Lanškroun, nám. J. M. Marků 12, 563 01 LANŠKROUN 

Finanční odbor – správce místního poplatku 

 

Místní poplatek ze psů 
Přihlášení psa do evidence 

 

Držitel psa - poplatník: 
Jméno a příjmení (název firmy):………………………………………………………………………. 

Trvalé bydliště (sídlo firmy): Lanškroun, …………………………    část obce: ……………..……… 

Rodné číslo …………………………….Telefon: …………………………  IČO.……………………. 

E-mail: ……………………………………………………………………... 

Adresa pro doručování (pokud se liší od trvalého bydliště): 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

Poplatník bydlí v rodinném domě                      ANO                                          NE  

Pes převzat z útulku                                        ANO                                          NE  

Jedná se o dalšího psa chovaného poplatníkem         ANO                                          NE  

Držitel uplatňuje osvobození od poplatku z důvodu     …………………………………. 

 
 

Údaje o psovi: 

Plemeno psa Datum 

narození psa 
Pohlaví Pes držen  

od 
Poznámka 

          

         

 

 

Veškeré údaje jsem uvedl (a) podle nejlepšího vědomí a svědomí a jsem si vědom(a) důsledků 

v případě uvedení nepravdivých nebo neúplných údajů. 

 

Beru na vědomí, že dle obecně závazné vyhlášky o místním poplatku ze psů jsem povinen (a) 

do 30 dnů oznámit každou skutečnost, která má vliv na výši poplatku nebo změnu poplatkové 

povinnosti.  

 

Souhlasím se zpracováním osobních údajů pro správu místních poplatků. 

Informace o zpracování osobních údajů jsou dostupné na adrese: www.lanskroun.eu 
 

 
 
 

V Lanškrouně …………..……………      Podpis držitele: ……………………….…………… 

 

 

***************************************************************************     
Vyplní správce poplatku: 

Číslo známky: 

Poplatková povinnost od: 

Datum podání:                                                                                        Převzal: 

http://www.lanskroun.eu/
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