URAD MESTYSE SPALOV
742 37 SPALOV 62

Zadost o osvobozeni od poplatku za komunalni odpad

(mistni poplatek za obecni systém odpadového hospodarstvi (dale jen ,poplatek”) dle Obecné zdvazné
vyhlasky méstyse Spalov ze dne 08.12.2025 s tcinnosti od 01.01.2026)

A. Zadatel

(Fyzicka osoba pfihlasend v méstysi, ktera odvadi poplatek za domacnost. V pfipadé, Ze Zadatel Zada o
osvobozeni za sebe ,bod D“ nevypliuje.)

Jméno a prijmeni: s e Datum NArOzZEeNi: .uuveiiciieee et e e

TelETON: et

E-Mail: e

B. Zadam o osvobozeni vyse uvedeného poplatku za kalendaini rok ....................

a) poplatnikem poplatku za odkladani komunalniho odpadu z nemovité véci v jiné obci a ma v
této jiné obci bydlisté,

b) umisténa do skolského zafizeni pro vykon Ustavni nebo ochranné vychovy nebo Skolského
zafizeni pro preventivné vychovnou péci na zédkladé rozhodnuti soudu nebo smlouvy,

c) umisténa do zafizeni pro déti vyZadujici okamzZitou pomoc na zakladé rozhodnuti soudu, na
Zadost obecniho ufadu obce s rozsifenou plsobnosti, zakonného zastupce ditéte nebo
nezletilého,

d) umisténa v domové pro osoby se zdravotnim postizenim, domové pro seniory, domové se
zvlastnim rezimem nebo v chranéném bydleni, nebo

e) na zdkladé zakona omezena na osobni svobodé s vyjimkou osoby vykonavajici trest domaciho
vézeni,

f) poplatnik se alesporn 6 mésicl po sobé nepfretrzité jdoucich v prislusSném kalendainim roce
zdrzuje mimo tzemi Ceské republiky,

g) poplatnik je prihlasen na ohlasovné, adresa Spaélov €. p. 62.



C. Prilozené doklady: *

a) pobyt v zahranici (Cestné prohlaseni s vlastnorué¢nim podpisem, kopii povoleni k pobytu, potvrzeni
0 zaméstnani),

b) platba poplatku za odkladani komunalniho odpadu z nemovité véci v jiné obci a ma v této jiné obci
bydlisté (doklad o zaplaceni poplatku v jiné obci/mésté na jméno Zadatele, potvrzeni obce/mésta),

c) jiny (rozhodnuti soudu, potvrzeni o umisténi v domOoVe aj.)....cccceceeveievieeeceieieisriseeeee e e

D. Zddam o osvobozeni od poplatku za kalendaini rok............... za nize uvedené osoby:

Jméno a pfijmeni Datum narozeni Adresa

V souladu s § 5 zdkona ¢. 110/2019 Sb. o ochrané osobnich Gdajl ve znéni pozdéjsich predpisti, davam
svym vlastnoruénim podpisem souhlas, aby Ufad méstyse Spalov, v souvislosti s touto ?adosti
zpracovaval, shromazdoval a uchovaval osobni a citlivé udaje, tykajici se mé osoby a osob uvedenych
v Zadosti.

Prohlasuji, Ze jsem byl(a) sezndmen(a) se vsemi skutecnostmi, tykajici se poplatku a zaroven prohlasuiji,
Ze jsem uvedl(a) presné, pravdivé a Uplné Udaje. Jsem si védom(a) toho, Ze pokud by mnou uvedené
informace byly obraceny v opak, budu celit vSem z toho vyplyvajicim pravnim nasledkim.

Ve Spalove dne.........eeeeeeececeeeeeeereee,

Podpis ZAdatele .....cccceeevieeeee e e

*zakrouzkujte



