Mesto Vrbové, UL gen. M. R. Stefanika 15/4, 92203 Vrbové
OHLASENIE K POPLATKU ZA KO A DSO

podrla zakona ¢. 582/2004 Z. z. o miestnych daniach a miestnom poplatku za komunalne
odpady a drobné stavebné odpady v zneni neskor$ich predpisov

Fyzické osoby:

Vznik poplatkovej povinnosti *

Zmena poplatkovej povinnosti *

Zanik poplatkovej povinnosti *  (*nehodiace sa skrtnut)
* Platitel’ poplatku:

Meno a priezvisko poplatnika: ...........cccoeeeeeiiiieiiiie e, rodné Cislo.........cccuveennn.

¢ Udaje o vietkych osobach, za ktorych prebera platitel’ poplatkovii povinnost’ *:

Por. Meno priezvisko datum pobyt
narodenia I'=trvaly

o P = prechodny

¢islo p y

1) Uviest vietky osoby vratane poplatnika, ktora plni povinnosti poplatnika za ostatnych ¢lenov Zijlcich v spolo¢nej domacnosti v
pripade, Ze pocet 0s6b prekracuje pocet 9, uved’te d’alie osoby na samostatnej prilohe.
A: Datum vzniku poplatkovej POVINNOSTI: ....c.ooiiiiiiiieieiesi s
B: Zmena/Zanik poplatkovej povinnosti:

Dévod zmeny: narodenie®, zmena adresy* - pristahovanie poplatnika, resp. zaniku: amrtie*, zmena

adresy* poplatnika (* nehodiace sa Skrtnit)

Meno datum z adresy na adresu datum
Priezvisko narodenia zmeny/zaniku




C: Ziadost:
1/ odpustenie poplatku z dévodu

- Ze saviac ako 90 dni v zdafiovacom obdobi nezdrZziavam na tizemi mesta

3/ rozne

ZI0CENIE TOZNOAMULIA .oeeeveeeieiiieieeeeeee ettt ettt et aeeeeeeeeetatatatetateeaeeeaeees

ROZAEIENIE TOZNOUNULIA ...eeivveeeeeeeeeee ettt ettt ettt et et e e e et et e e ese et e e sateeeessebseeesareeesaasseeesnanseessarneeesins

* uviest’ meno osoby, za ktoru sa Ziada a priloZit’ doklad preukazujici narok na odpustenie poplatku

¢ Vyhlasenie poplatnika:
Svojim podpisom potvrdzujem, ze vSetky uvedené udaje su pravdivé a spravne a zodpovedam za

pripadné skody, ktoré¢ vzniknil uvedenim nepravdivych alebo neuplnych udajov.
Podpis vyjadruje suhlas poplatnika so spracovanim poskytnutych osobnych tdajov.

Vo Vrbovom diia: .......cceceevvvieeenennee podpis poplatnika: ........ccccoeiiiiiiiiiiiiiie

@ Z0znam PIIlOR: ..ot

1. Formular doructe pisomne alebo osobné na adresu: .

Mesto Vrbové, sprava dani a poplatkov, Ul. gen. M. R. Stefanika 15/4, 922 03 Vrbové
2. Uradné hodiny:

Pondelok: 7:30-15:30 h

Utorok: 7:30-15:30h
Streda: 7:30-17:00 h
Stvrtok: 7:30-15:30 h
Piatok: 7:30-14:00 h

3. Cislo telefonu: 033/7350627,
4. Ohlasenie vykonané do 31. 1. bezného roka sa povazuje za splnené.

Vznik, zmeny a zanik ohlasovacej povinnosti je poplatnik povinny dorucit’ na formularoch
ohlasovacej povinnosti do jedného mesiaca od vzniku, zmeny a zaniku poplatkovej povinnosti.



