OHLÁŠENÍ K MÍSTNÍMU POPLATKU
ZA OBECNÍ SYSTÉM ODPADOVÉHO HOSPODÁŘSTVÍ
Správce místního poplatku: Obecní úřad Lipovec



        679 15  Lipovec 200
 
Fyzická osoba :

· fyzická osoba přihlášená v obci 
· vlastník nemovité věci zahrnující byt, rodinný dům nebo stavbu pro rodinnou rekreaci, ve které není přihlášená žádná fyzická osoba a která je umístěna na území obce
Jméno, příjmení fyzické osoby-poplatníka:………………………………………………………………………………………..
Rodné číslo, příp.datum narození pokud nebylo r.č. přiděleno: …………….………………………………………………………….………………………………………………………………………………..
Adresa  trvalého pobytu: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Adresa pro doručování:

 ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Datová schránka:           ………………………………….

Čísla všech účtů u poskytovatelů  platebních služeb: ………………………………………………………………….. ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Poplatková povinnost vznikla od…………………….

 
 
POPLATEK JE ODVÁDĚN ZA TYTO POPLATNÍKY (uveďte jméno, příjmení, rodné číslo příp. i datum narození a adresu trvalého pobytu jednotlivých poplatníků,  popřípadě kontaktní adresa, je-li odlišná od adresy trvalého pobytu )

1………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………….
...………………………………………………………………………………………………………………………………………….................
2...…………………………………………………………………………………………………………………………………………...............
……………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………….
3………………..……………………………………………………………..………………………………………………………………………….
.………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………
Potvrzuji, že všechny mnou uvedené údaje v tomto ohlášení jsou pravdivé a úplné.
 
V………………………………dne…………………………
 
Podpis poplatníka:
