ZIADOST O ODPUSTENIE / ZNIZENIE MIESTNEHO POPLATKU
ZA KOMUNALNE ODPADY A DROBNE STAVEBNE ODPADY

Obec Adidovce

Obecny urad obce Adidovce
Adidovce 83, 067 32 Vysny HruSov
067 32 Vys$ny Hrusov

ZIADATEL:

| TITUL, MENO, PRIEZVISKO

| TRVALY POBYT

KONTAKT:

| +421 90 ; mail: @

v stlade s ustanovenim § 5 VSeobecne zaviazného nariadenia obce Adidovce ¢. 2/2024 o miestnom

poplatku za komunalne odpady a drobné stavebné odpady na izemi obce Adidovce tymto

Ziadam

obec Adidovce o jodpustenie| / [znizenie| miestneho poplatku za komunalne odpady a drobné

stavebné odpady za obdobie roka 2025 v pocte dni, pocas ktorych som sa nezdrziaval, alebo
sa nezdrziavam na Uzemi obce z dovodu: . Ako doklad preukazujiici dévod uvedeny

v ziadosti prikladdm:

potvrdenie o navsteve Skoly mimo Slovenskej republiky,

povinne udaje, ako Student Studujtci v ramci Slovenskej republiky,

mimo trvalého pobytu,

pracovnu zmluvu s miestom vykonu prace a zaroven kopiu zmluvy o prechodnom ubytovani

zmluvu o ¢innosti vykonavanej na zéklade Zivnostenského opravnenia s uvedenim doby a

miesta vykonu prace a zarovein kopiu zmluvy o prechodnom ubytovani mimo trvalého

pobytu,

vykonu prace a zaroven kopiu zmluvy o prechodnom ubytovani mimo trvalého pobytu,

potvrdenie zamestnavatel’a o vyslani na pracovnu cestu do zahranicia,

starostlivosti pobytovou formou,

potvrdenie pracovnej agentury o sprostredkovani vykone prace s uvedenim doby a miesta

potvrdenie zariadenia poskytujuceho sluzbu zdravotnej starostlivosti, alebo sluzbu socidlnej



potvrdenie napravno-vychovného zariadenia o vykone vizby,

iny doklad, jednozna¢ne preukazujlici pocet dni pobytu mimo obce:

vyhlasenie o nepravidelnom vyuzivani nehnutel'nosti na uzemi obce na ucely vikendovej
rekredcie.

PREHLASENIE
Tymto prehlasujem, ze uvedené udaje st aktualne a pravdivé.

Adidovce dna............ 20

podpis ziadatel'a

PREHLASENIE DOTKNUTEJ OSOBY
O SUHLASE SO SPRACUVANIM OSOBNYCH UDAJOV

Dotknuta osoba: fitul, Meno, Priezvisko
tymto prehlasujem, Ze

e obec splnila svoju informacnt povinnost’ v stvislosti so ziskavanim osobnych tidajov,

e som bol(a) informovany(4) o prave kedykol'vek odvolat’ svoj suhlas,

e som bol(a) informovany(a) o prave pozadovat od obce ako prevadzkovatela pristup
k osobnym tudajom tykajucich sa dotknutej osoby, o prave na opravu osobnych tdajov,
0 prave na vymazanie osobnych udajov alebo o prave na obmedzenie spractivania osobnych
udajov, o pradve namietat’ spracuvanie osobnych udajov, ako aj o prave na prenosnost
osobnych udajov,

e som bol(a) informovany(4) o prave podat’ navrh na zacatie konania.

Dalej prehlasujem, Ze
e poskytnuté osobné udaje su pravdivé a aktualne,
e davam obci svoj vyslovny a bezvyhradny suhlas, aby spractivala osobné udaje vo vyssie

uvedenom rozsahu, na el miestneho poplatku za komunalne odpady a drobné stavebné
odpady a pocas doby uchovavania dokumentov k predmetnému poplatku.

Adidovce dna............ 20

podpis ziadatel'a
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