
............................................................................................................................................................................
Meno, priezvisko, adresa poplatníka

V ......................... dňa ............................ OBEC TVRDOŠOVCE
NOVOZÁMOCKÁ CESTA 56
941 10  TVRDOšOVCE

VEC: Žiadosť zníženie/zrušenie* poplatku za odvoz smetí 

 Dolu  podpísaný/á  .............................................................  nar.  :..............................................................  
bytom: ................................................................., Vás žiadam o zrušenie/zníženie platby za odvoz komunálneho 
odpadu za rok ........... z dôvodu:

.....................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................

.....................................
                                                                                                                                             podpis

Potvrdenie o prac. pomere/študijnom pomere/pobyte.*
(Acknowledgement of a job. rate / ratio study / stay)

Zamestnávateľ/ škola/mestský(obecný) úrad *:  .....................................................................................   
(Employer / School/ Urban (general) office) ...................................................................................................

...................................................................................................

Zamestnanec/žiak/obyvateľ*: ...................................................................................................
( Employee / student/resident) ...................................................................................................

Adresa pobytu: ...................................................................................................
(residential address) ...................................................................................................

Doba trvania prac. pomeru /štúdia/ pobytu *: .........................................................................................
(Duration of stay / study / employee. Relationship)

Dňa: ...................                                                                                  ..... .....................................................
     ( date)                                                                                                                  Pečiatka a podpis

              zamestnávateľa, školy,
 alebo mestského(obecného) úradu
(Stamp and signature Employers, schools or
                Urban (general) office)

*Vhodné podčiarknúť (Suitable underline)

Vyjadrenie Obce Tvrdošovce:
Obec voči žiadateľovi na: dani z nehnuteľnosti  eviduje / neeviduje nedoplatok vo výške ............ €. ………...
poplatku za komunálny odpad eviduje / neeviduje nedoplatok vo výške .................. €. …………………………....
iné (uviesť ) ……………………………………………...eviduje / neeviduje nedoplatok vo výške ..................... €. ……... 


