Městský úřad Přeštice







Finanční odbor  
Masarykovo nám. 107 (pracoviště Husova 465)

334 01 Přeštice                                                 

Společný zástupce
	Jméno a příjmení:

	Rodné číslo:

	Adresa trvalého pobytu:

	Údaje o poplatnících, za které je poplatek odváděn 

	Jméno a příjmení:                                                              
	Datum narození:

	1.
	

	2.
	

	3.
	

	4.
	

	5.
	

	6.
	

	7.
	

	8.
	

	

	

	E-mail: ……………………………………………………………………………………………………………..

Poznámka:

	

	

	


Prohlašuji, že veškeré údaje jsem uvedl (a) podle nejlepšího vědomí a svědomí a že jsem si vědom (a) důsledků v případě uvedení nepravdivých nebo neúplných údajů. 

	V 
	dne


	vlastnoruční podpis poplatníka, zákonného zástupce


Městský úřad Přeštice







Finanční odbor  
Masarykovo nám. 107 (pracoviště Husova 465)

334 01 Přeštice                                                 

Společný zástupce
	Jméno a příjmení:

	Rodné číslo:

	Adresa trvalého pobytu:

	Žádám o vyjmutí poplatníka, ze skupiny SPOLEČNÝ ZÁSTUPCE

	Jméno a příjmení:                                                              
	Datum narození:

	1.
	

	2.
	

	3.
	

	4.
	

	5.
	

	6.
	

	7.
	

	8.
	

	Poznámka:

za výše uvedeného poplatníka nebudu již platit místní poplatky, poplatník bude zaveden v databázi komunálního odpadu jako samostatný plátce místních poplatků

	

	

	

	

	

	

	


Prohlašuji, že veškeré údaje jsem uvedl (a) podle nejlepšího vědomí a svědomí a že jsem si vědom (a) důsledků v případě uvedení nepravdivých nebo neúplných údajů. 

	V 
	dne

	vlastnoruční podpis poplatníka, zákonného zástupce


