

...................................................................................................................................................................
meno a priezvisko poplatníka / adresa trvalého pobytu
 



MsÚ Hlohovec 
Odbor ekonomický 
Referát miestneho poplatku za KO 
M. R. Štefánika 1 
920 01 Hlohovec 



VEC 
Žiadosť o zníženie alebo odpustenie poplatku za komunálne odpady
 
Dolupodpísaný(á) poplatník(čka): 
Meno............................. Priezvisko ................................................, 
trvale pobytom ..................................................................... si uplatňujem v zmysle VZN mesta Hlohovec  č. 172/2016, ktorým sa dopĺňa VZN mesta Hlohovec č. 150/2015 o miestnom poplatku za komunálne odpady a drobné stavebné odpady čl. 9 odsek 2 zníženie alebo odpustenie poplatku za komunálne odpady a drobné stavebné odpady na poplatkové obdobie roku ......... 
pre poplatníka ......................................., dátum narodenia ......................, 
trvale bytom ..................................................................................., ktorý/á je v príbuzeneckom vzťahu k poplatníkovi ako ................................ . 


Podľa platného VZN mesta Hlohovec uviesť dôvod zníženia alebo odpustenia poplatku ................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... . 


Potvrdenie za obdobie od ............................. do .......................... . 

Svoju žiadosť dokladám potvrdeniami. 

V Hlohovci dňa ............................... 
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                          podpis
