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     Přiznání k místnímu poplatku ze psů

Jméno a příjmení držitele psa:  ___________________________________________________________________________

Adresa trvalého bydliště: ___________________________________________________________________________

Doručovací adresa (je-li odlišná): _______________________________________________

Rodné číslo: _____________________  Telefon (mobil):________________________

Rodinný dům: ANO – NE        v bytě: ANO - NE

Číslo účtu :_____________________________________ 
Email:_____________________________________________________
Poživatel invalidního, starobního, vdovského, vdoveckého nebo sirotčího důchodu:

druh důchodu:__________________________ od roku:____________________

	PLEMENO PSA 

BARVA PSA
	POHLAVÍ PES/FENA
	OD KDY JE PES

DRŽEN
	EVIDENČNÍ ČÍSLO ZNÁMKY
	ČÍSLO

ČIPU

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Důvod osvobození od poplatku:_______________________________________________ 

Místní poplatek ze psů Obce Milíkov v souladu se zákonem č. 565/1990 Sb., o místních poplatcích ve znění pozdějších předpisů. Platnost vyhlášky 1.1.2026.
Prohlašuji, že veškeré údaje jsem uvedl(a) pravdivě a že jsem si vědom(a) důsledků uvedení

nepravdivých nebo neúplných údajů.
V ______________   dne  ______________   podpis držitele psa ____________________
Obec Milíkov, Milíkov 1, 350 02 Cheb tel: 776449943         e-mail: obec.miliko@seznam.cz IČ: 00572713
Tiskopis bude použit pouze pro potřebu obecního úřadu k zanesení údajů do počítače. S uvedenými údaji bude nakládáno dle zákona č. 110/2019 Sb., o zpracování osobních údajů v znění pozdějších předpisů.
