REGISTRACE K POPLATKU ZA KOMUNÁLNÍ ODPAD – cizí státní příslušník
Městys Chodová Planá

Obecně závazná vyhláška  městyse 
o místním poplatku obecní systém odpadového hospodářství
A.  POPLATNÍK 
Rodné číslo (datum narození): ​​​​​​_____________________________________________________________ 

Jméno a příjmení: _______________________________________________________________________
Druh pobytu (poplatník doloží doklad o povolení k pobytu):

· trvalý: 



od _________________ do ___________________

· přechodný: 


od _________________ do ___________________

· azyl nebo dočasná ochrana: 
od _________________ do ___________________

Adresa v ČR: __________________________________________________________________________
Telefon: __________________________  Email: _______________________________________________
B.  Způsob úhrady 
· hotově 

· bankovním převodem

V Chodové Plané dne ________________________     Podpis žadatele: ____________________________

Vyplní správce daně:

Variabilní symbol : ……………1340_________________
Předpis od: _________________________
Vyplněný formulář doručte osobně nebo poštou na adresu: 
Úřad městyse Chodová Planá, Pohraniční stráže 129, 34813  Chodová Planá nebo elektronicky na  mestys@chodovaplana.cz (nutno opatřit elektronickým kvalifikovaným podpisem)
Telefonické dotazy: na tel. 374798464 p. Vonešová


