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Čestné prohlášení k přihlášce „Poplatek za psa“

vyplňte hůlkovým písmem nebo strojem

ČESTNÉ PROHLÁŠENÍ PŘEDKLÁDEJTE SPOLU S AKTUÁLNÍM  DOKLADEM PROKAZUJÍCÍM POBÍRÁNÍ DŮCHODU
Pozn.: pro osoby pobírající důchod invalidní, starobní a sirotčí mladší 65 let
Osoby starší 65 let mají nižší sazbu danou zákonem.

	příjmení a jméno, titul

	datum narození                                                                             

	obec                                                                                             PSČ

	ulice                                                                                             č. p. 

	druh důchodu (označte zvolenou možnost)

                       plný nebo částečný invalidní   -   starobní     -     sirotčí     -     vdovský nebo vdovecký




Prohlašuji, že jsem poživatelem uvedeného důchodu jako jediného zdroje příjmů (nejsem pracujícím důchodcem, nepobírám souběžně dva důchody, dividendy, příjmy z nájmu, podíly ze zisku apod.). 

Veškeré údaje jsem uvedl(a) podle nejlepšího vědomí a svědomí a jsem si vědom(a) důsledků v případě uvedení nepravdivých nebo neúplných údajů.
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