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OHLÁŠENÍ K MÍSTNÍMU POPLATKU 

Místní poplatek za obecní systém odpadového hospodářství 
 

1) Identifikace poplatníka 
 
Jméno a příjmení: 
 
Datum narození: 
 
Adresa trv. pobytu: 
 
Vznik poplatkové povinnosti (datum narození/datum přistěhování): 

 
Telefon:                                                      E-mail: 
 
Zde vyplňte pouze v případě, kdy má poplatník zákonného zástupce/opatrovníka: 
Jméno a příjmení zák. zástupce/opatrovníka vč. adresy pobytu: 
 
 
Adresa pro doručování, pokud se liší od adresy pobytu: 
 

 
2) Osoby, za které bude výše uvedený poplatník platit poplatek 

       
     Jméno a příjmení: Datum narození: Adresa pobytu, neshoduje.li se 

s výše uvedenou adresou pobytu: 

1.   
2.   
3.   
4.   
5.   
6.   
7.   
8.   

 
Prohlašuji, že všechny mnou uvedené údaje jsou pravdivé.  
Pozn.: Změnu údajů uvedených v ohlášení je poplatník povinen dle ustanovení § 14a odst. 3 zákona č. 565/1990 
Sb., o místních poplatcích, ve znění pozdějších předpisů, oznámit do 15 dnů ode dne, kdy nastala.  
Zpracovávání výše uvedených osobních údajů je prováděno na základě právní povinnosti. Zpracovávání 
nepovinných osobních údajů (telefon, email), je prováděno ve veřejném zájmu a slouží za účelem rychlejší 
komunikace a jejich neposkytnutí není podmínkou vyřízení žádosti. Osobní údaje budou používány po dobu 
vyřizování příslušné agendy a následně uloženy po dobu skartační lhůty. Práva a povinnosti poskytovatele 
osobních údajů a správce naleznete na: www.kamennezehrovice.cz 
 
 

V Kamenných Žehrovicích  dne                           Podpis poplatníka:  


