
(Údaje o poplatníkovi)  

Meno: .................................. Priezvisko: ...................................... Rod. číslo: ....................................... 

Adresa trvalého pobytu:......................................................................................................................... 

Korešpondenčná adresa (ak nie je zhodná s adresou trvalého pobytu): 

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

Tel. číslo: .........................................            E-mail: ................................................................ 

 

Obecný úrad  

Rokycany 45  

082 41 Rokycany  

 

Vec:  

Žiadosť o zníženie/odpustenie poplatku za komunálny odpad fyzických osôb pre rok ..........  

 

V súlade so Všeobecne záväzným nariadením č. 5/2023 o miestnych daniach a o miestnom 

poplatku za komunálne odpady a drobné stavebné odpady Vás žiadam o zníženie/odpustenie poplatku 

pre rok ........ pre nasledujúce osoby (uviesť meno, priezvisko, dátum narodenia a dôvod, na základe  

ktorého si uplatňujete nárok na zníženie): 

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

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

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

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

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

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

 

 

V Rokycanoch dňa :........................                                                           ............................................  

                                                                                                                                    podpis žiadateľa  

 

K žiadosti je potrebné doložiť aspoň jedno z nasledujúcich potvrdení:  

• potvrdenie o zamestnaní v rámci SR, resp. v zahraničí (nie pracovná zmluva!)  

• potvrdenie o ubytovaní v rámci SR, resp. v zahraničí  

• potvrdenie o návšteve školy, predškolského zariadenia, potvrdenie o ubytovaní študentskom  

   domove alebo jeho ubytovací preukaz, ktorý sa vzťahuje na príslušné ubytovacie obdobie 

• potvrdenie alebo iný doklad o zaplatení poplatku za odpad v inej obci SR alebo rozhodnutie   

   o vyrubení poplatku za odpad v inej obci na území SR 

• v prípade uplatnenia zľavy ŤZP – je potrebné oznámiť na obecnom úrade vydanie preukazu 

• iný relevantný doklad 

V súlade so znením zákona NR SR č. 270/1995 Z. z. o štátnom jazyku musia byť listiny preložené do 

slovenského jazyka. 

 

Žiadosť je potrebné predložiť na obecný úrad do 30 kalendárnych dní  odo dňa, kedy táto zmena 

nastala príslušného kalendárneho roku !  

 


