Karta psa
ohlaseni poplatkové povinnosti

Méstys Mécholupy
Mécholupy 12

439 31 Mécholupy

Drzitel psa Pes
Jméno a pFijmeni: Jméno:
Bydlisté: Plemeno:
Doruéovaci adresa: Barva:
Datum narozeni: Pohlavi:

Telefon:

Datum narozeni:

E-mail: Cislo mikroé&ipu:

Cislo znamky:

Datum poFizeni psa:

Zphsob kontaktu v pFipadé ztraty psa:

-

Zpracovani osobnich Gdaji

Podpisem souhlasite se zpracovanim osobnich Gdajt, které budou pouzity pouze pro evidenci a
spravu poplatku ze pst dle § 2 zdkona &. 565/1990 Sb., o mistnich poplatcich.

Souhlas mdZete kdykoliv odvolat, poZadovat vymaz & opravu osobnich udajd, a to e-mailem, telefonicky & dopisem
dorucenym obci. Odvoléni souhlasu neni dotéena zékonnost pouZiti osobnich udajd do doby tohoto odvoléni.
Z pozice subjektu udaji méte prévo na pfistup k Udajdm a pofizeni kopie zpracovévanych osobnich Udajé

podpis majitele psa



