Obecní úřad  Pohled

Revoluční 39, 582 21 Pohled

tel.569432821,fax:569439218

obec@pohledhb.net
Věc

Odhlášení psa z evidence 

fyzická osoba (jméno a příjmení) .........................................................................................................................

právnická osoba (název společnosti) ....................................................................................................................

rodné číslo / IČ..........................................................................................................................................................

adresa trvalého pobytu / sídla ................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................

Žádám o odhlášení psa z evidence OÚ v Pohledu dne ..............................................................

z důvodu .....................................................................................................................................................

Nového psa  budu – nebudu držet.

Evidenční známku č.                      vracím.

Prohlašuji, že uvedené údaje odpovídají skutečnosti a že jsem si vědom důsledků v případě uvedení nepravdivých nebo neúplných údajů.

V .....................................  dne ............................

                                                                                   ....................................................................






                                      
podpis žadatele (zákonného zástupce)

Předpis:

Odpis: 

