MESTO BANSKA BYSTRICA

Ceskoslovenskej armddy 26, 974 01 Banskd Bystrica, Oddelenie dani a poplatkov

PE3

Pravnicka osoba, podnikatel

Prihlasenie psa

do evidencie

Prihlasenie Zmena nahlasenych udajov Datum: ..o,

A. DRZITEL PSA - (chovatel, majitel’)

(0] oTel g oo o TN 1 1=T o To L PP RPRUPPPRN ICO: e

Doplini podnikatel: Pri€zvisKO: ..........ccccvuiiiieeeieiiiiieie e eeeiieeee e Meno: ....ccoeieieeeee e Datum narodenia: .....................

Adresa sidla pravnickej osoby, podnikatela: UICA: ...........oocuuiiiiiiiiiiii et Cislo: ..o [

PSC: .o, (0] 0= U Cislo bytu, nebytového priestoru: ................ccce.......

Adresa doruc¢ovania pisomnosti: ULICA: .ttt Cislo: ..ovveennn. [,

PSC: oo (010 7=T U Cislo bytu, nebytového priestoru: .............c..ccvun.....

P.O.BOX: ..ceeiiieiiiiieen Posta (PSC) ....cccocveveeee. Nazov posty, kde je zriadeny P.O.BOX: ......ccooiiiiiiiiiiiiiieesee e

Doplriujice tdaje: E-mail: .......cccoiiiiiiiiiiiit e JLIC=] =] (oo SR
B. OPRAVNENA OSOBA NA PRIHLASENIE PSA DO EVIDENCIE

Titul: oo Priezvisko: ......ccooiiiiiiii Meno: ... Datum narodenia: .....................

TelefON: .. POZNAMKA: ... .o
D. UDAJE O MIESTE DRZANIA PSA NA UZEMi MESTA (chovny priestor)

Chovny priestor psa sa nachadza v nehnutelnosti vo vlastnictve drzitela psa: Ano Nie**

V rodinnom dome V byte V zahrade V objekte na podnikanie V inom objekte

Strucny popis lokality, KAE S8 PES ChOVA™ : ... ... ettt et e e e b b e e e bt e e e ahbe e e e beee e e sbbeeeanbbeesenbeeeesaneeannnee
E. UDAJE O PSOVI - EVIDENCNY LIST PSA

Meno PSa: ....ooiiiiiii Plemeno psa: ... Pohlavie: Pes Suka

Datum narodenia psa: ........cccceveeeeeeieiinnennn. Datum nadobudnutia psa: ........ccceceeeeeeiiiiiiiieeeeee Farba: ..o

Vek psa: ...ccooevvenneene VySka psa v kohutiku (cm): ......cociiiiiniiiniinen. CiSIO BIPU PSA: «vveveceveeeceeeeeeeeeeeee e eeeesee s ss e enee s s

Spdsob nadobudnutia psa:

Kupa Vlastny chov Darovanie Prisvojenie Z atulku, karanténnej stanice*

Nazov a adresa Utulku alebo Karant@nnej STANICE™: ..........oo ittt b e sttt e e s e e nbeeeateens

Vycvik psa: Zakladny Dobry Odborny Pes pohryzol &loveka: Ano

Uspesné skuska oviddatelnosti psa: BH SK* BH VT*

Uspesné skuska vykonu psa: INA SKUSKA™ ... .ottt e e e e e te e e aaee e eeaae e e ereeeaaes

Uéel drzania psa: Domaci Strazny Sluzobny Zvlastny Iny

Svojim podpisom potvrdzujem, Ze vSetky uvedené udaje st pravdivé a prehlasujem, Ze uvedenim nepravdivych tdajov alebo netiplnych tudajov sa dopustam priestupku,
ktory v zmysle zdkona o 282/2002 Z.z. podlieha pokute. Svojim podpisom vyjadruje stihlas so spracovanim poskytnutych osobnych tidajov pre tcely evidencie psa v
zmysle zdkona.

DAa: i Podpis drzitela psa: .......ccceeeeiiiiiiiieieeee e

DrZzitel’ psa je povinny zdroveri podat dariové priznanie k dani za psa na tladive MFSR ,Priznanie k dani z nehnutel'nosti, k dani za psa, k dani za predajné
automaty ...“ v lehote podl'a zdkona. Prilohy: * Képia doklad o tspesnej skiiske vykonu psa, v pripade ak pes takiito skisku absolvoval, doklad o osvojeni psa z ttulku
alebo z karanténnej stanici.

** Suihlas vlastnika nehnutelnosti, ak drZitel psa nie je vlastnikom nehnutelosti, v ktorej sa nachddza chovny priestor psa.



Pridelenie nahradnej eviden¢nej znamky
Uradny zaznam

Eviden€na znamka: ..........c.cccooiienen. vydand dna: .......ccccoeveieeiiienenns zamestnancom MSU: ...........ccovueuivoveeeeceeeee e
POZNAMKA: ...ttt ettt a ettt e bt e et ekt e e bt e eh e e e a et e eh e e e b e e R et e ehe e SaE e e bt e ean e e b e e eh bt e e et e Rt e e he e e bt e nan e e ne e et e e e ne s

Evidencnl znamku prevzal: ........ccceeevciieeiiie e dAA: e PodpiS: .vvieeeiiee e
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