


ODHLÁŠENÍ PSA
A) Údaje o plátci (držiteli psa)
Příjmení, jméno:
Bydliště:
Telefon:
E-mail:
B) Údaje o psovi  
Jméno:	
Pohlaví:	□ pes		□ fena
Datum narození:
	Plemeno: 
Já, níže podepsaný/á, prohlašuji, že od data............... nejsem držitelem psa, vedeného v evidenci obce Tehovec z níže uvedeného důvodu (označte): 	
a) úmrtí
b) [bookmark: _GoBack]předání jinému majiteli
c) ztráty
d) odstěhování 
e) jiné              
Od uvedeného data nejsem poplatníkem místního poplatku za psa dle obecně závazné vyhlášky Obce Tehovec č. 3/2016 o místních poplatcích.
Žádám o vrácení přeplatku z poplatku za psa:   □  ANO     □ NE     

Přeplatek vrácen dne ............... ve výši ...........


V Tehovci dne: 			   Podpis plátce:  
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