
           OBECNÍ ÚŘAD STARÁ VODA         IČ: 00572748 
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           Evidenční číslo poplatníka: ……………….….. 

                                       ODHLÁŠENÍ PSA Z EVIDENCE 
              Zánik poplatkové povinnosti k místnímu poplatku za psa  
 

             dle zákona č. 565/1990 Sb., o místních poplatcích, ve znění pozdějších předpisů, v souladu se zákonem  
             č. 128/2000 Sb., o obcích (obecní zřízení), ve znění pozdějších předpisů a obecně závazné vyhlášky obce 
             Stará Voda, o místním poplatku ze psů. 
   

Údaje poplatníka: 
Příjmení a jméno fyzické osoby  
nebo název právnické osoby:                                                             
 

      
 

Rodné číslo / 
IČ: 

         

Trvalé bydliště / 
Sídlo právnické osoby: 

         
 

 

 
Oznamuji, že již nejsem majitelem psa, neboť došlo k: 
 

Zaběhnutí psa                                       dne (měsíc, rok): 
 

 
 

Úhynu (utracení) psa                          dne (měsíc, rok): 
 

 
 

Předání jinému majiteli na adresu  dne (měsíc, rok): 
 

 
 

Stěhování na adresu                           dne (měsíc, rok): 
 

 

 

Evidenční známka:                              

 

        VRÁCENA  -  NEVRÁCENA                              

 
 
 

     Ve Staré Vodě, dne: ………………………..…………………                                 ……………….……………………………       

                                                                                                                                      podpis držitele psa  
 
 
 
 
         VYPLNÍ ÚŘAD 

Převzal dne: Podpis oprávněné úřední osoby: 
 
 
 

 

 


