
Městský úřad Město Albrechtice - odbor finanční, nám.ČSA 27/10, Město Albrechtice

Příjmení a jméno, název firmy u PO:

Rodné číslo, IČ:

Číslo účtu práv.osoby:

Poživatel důchodu: starobní
invalidní
částečný invalidní
vdovský - vdovecký
sirotčí
jiný příjem

V mé domácnosti jsou drženi tito psi:

Od kdy je pes K jakému účelu

držen je pes držen
stáří pohlaví

Prohlašuji, že veškeré údaje jsem uvedl podle nejlepšího vědomí a svědomí a že jsem si vědom
důsledků v případě uvedení nepravdivých, nebo neúplných údajů.

V…………………………………………….. Vlastnoruční podpis držitele psa

Dne………………………………………….. ..............................................

Odhlášení psa - zánik poplatkové povinnosti

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

Vlastnoruční podpis držitele psa

…………………………………….

plemeno psa                             den odhlášení                       důvod odhlášení

Doručovací adresa:

Telefon, email

Plemeno psa Popis psa

sazba
poplatku

evid.číslo
známky

Ohlášení k místnímu poplatku ze psů

Trvalé bydliště:
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