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variabilní symbol poplatníka  
 
 

 

OHLAŠOVACÍ POVINNOST K MÍSTNÍMU POPLATKU ZE PS Ů 
 
 
 

1. ÚDAJE O POPLATNÍKU  
 

Jméno, p říjmení/název nebo obchodní firma                                                                               

Adresa místa trvalého pobytu/místa 
podnikání/sídla  

Adresa pro doru čování písemností je-li 
odlišná od adresy trvalého pobytu  

Obecný identifikátor (rodné číslo, IČO)  

Čísla ú čtů u poskytovatel ů platebních služeb  
(jen souvisí-li předmět poplatku s podnikatelskou 
činností poplatníka) 

 

Osoba oprávn ěná za právnickou/fyzickou 
osobu jednat  

jméno, příjmení 
 
 
adresa místa trvalého pobytu 
 
 

obecný identifikátor (rodné číslo) 

 
 
 
Nepovinné:  
 
Poskytuji souhlas se zpracováním svých níže uvedenýc h osobních údaj ů poskytnutých za ú čelem jejich využití 
v případě pot řeby mn ě kontaktovat ve v ěcech souvisejících s výkonem správy místního poplat ku ze ps ů podle 
zákona č. 565/1990 Sb., o místních poplatcích, ve zn ění pozd ějších p ředpis ů : 
 

 
 
Své kontaktní údaje poskytuji dobrovolně a pouze za účelem usnadnění komunikace při výkonu správy poplatku výše 
označeného. Kontaktní údaje budou zpracovávány po dobu zpracování osobních údajů poplatníka v evidenci správce 
místního poplatku nebo do odvolání uděleného souhlasu. Odvolat souhlas lze kdykoliv písemně, ústně do protokolu u 
správce poplatku nebo datovou zprávou podepsanou způsobem, se kterým jiný právní předpis spojuje účinky 
vlastnoručního podpisu, nebo s ověřenou identitou podatele způsobem, kterým se lze přihlásit do datové schránky (§ 71 
zákona č. 280/2009 Sb., daňový řád, ve znění pozdějších předpisů).  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
podací štítek úřadu 

 

Telefon: E-mail: 



 

 

2. SKUTEČNOSTI ZAKLÁDAJÍCÍ NÁROK NA ÚLEVU NEBO P ŘÍPADNÉ OSVOBOZENÍ OD POPLATKOVÉ 
POVINNOSTI 

 
 
 A)    (odpovídající označte křížkem): 

□ pes umístěný v rodinném domě 1) 

□ v Tachově 

□ v osadě Biletín, Malý Rapotín, Mýto, Oldřichov, Tachov – Světce, Velký Rapotín, Vilémov, Vítkov 
 

□  pes umístěný u provozního objektu 2)  

□ v Tachově 

□ v osadě Biletín, Malý Rapotín, Mýto, Oldřichov, Tachov – Světce, Velký Rapotín, Vilémov, Vítkov 
 

□ pes, jehož držitel je členem základní kynologické organizace 
 

□ pes umístěný na pozemcích dle § 3 zákona č. 256/2013 Sb., o katastru nemovitostí, v platném znění a 
Přílohy vyhlášky č. 357/2013 Sb., o katastru nemovitostí v k.ú. Tachov, který má právo vlastnit nebo 
užívat 3) 

□ v k.ú. Tachov 

□ v k.ú. Malý Rapotín, Mýto u Tachova, Oldřichov u Tachova, Velký Rapotín, Vítkov u Tachova 
 

□ pes držitele invalidního nebo starobního důchodu  
 

□ pes umístěný v bytovém domě v osadě  Biletín, Malý Rapotín, Mýto, Oldřichov, Tachov – Světce, Velký 
Rapotín, Vilémov, Vítkov 

 
________________________________________________________________________________ 

1)  nesouhlasí-li adresa trvalého pobytu poplatníka s adresou držení psa, je zapotřebí doložit Přílohu č. 2 
2) provozovna ve smyslu § 17 odst. 1 zákona č. 455/1991 Sb.  
3) doložit Přílohu č. 1 
 
B)    Nárok na osvobození (odpovídající označte křížkem): 

□ osoba nevidomá 

□ osoba závislá na pomoci jiné fyzické osoby podle zákona upravujícího sociální služby 

□ držitel průkazu ZTP nebo ZTP/P 

□ osoba provádějící výcvik psů určených k doprovodu osob s průkazem ZTP nebo ZTP/P 

□ osoba provozující útulek pro zvířata 

□ osoba, které povinnost držení a používání psa stanoví zvláštní právní předpis 

□ Město Tachov a jím zřízené příspěvkové organizace 

□ Policie ČR a Městská policie Tachov, pokud mají příslušné osvědčení o výcviku psa 

□ osoba, která převzala psa z útulku, a to na dobu 1 roku ode dne jeho převzetí  
 
 

3. ÚDAJE O PSU  
 

plemeno psa pohlaví stáří psa  
(v měsících) 

datum, od kdy je pes 
držen (den, měsíc, 
rok) 

    

 
 

 
             Datum _____________ vlastnoruční podpis poplatníka/oprávněné osoby popř. razítko: ____________________ 

 
 

 
 

Příloha: 


