
         

OBEC LOZORNO, OBECNÝ ÚRAD LOZORNO 

Hlavná 1, 900 55 Lozorno 

 

OZNÁMENIE O ZMENE*/ZÁNIKU* POPLATKOVEJ POVINNOSTI K MIESTNEMU 

POPLATKU ZA KOMUNÁLNE ODPADY A DROBNÉ STAVEBNÉ ODPADY – FYZICKÉ 

OSOBY 

___________________________________________________________________________ 

podľa ustanovenia § 80 zákona č. 582/2004 Z.z. o miestnych daniach a miestnom poplatku za komunálne odpady 

a drobné stavebné odpady v znení nesk. predpisov (ďalej ako „zákon č. 582/2004 Z.z.”) 

Meno a priezvisko, titul:                         ____________________________________________ 

                                                                                       ( povinný údaj podľa zákona č. 582/2004 Z.z.)  

Rodné číslo:                                              ____________________________________________ 

                                                                                                                        ( povinný údaj podľa zákona č. 582/2004 Z.z.) 

Adresa trvalého/prechodného pobytu: ____________________________________________ 

                                                                                    ( povinný údaj podľa zákona č. 582/2004 Z.z.) 

Adresa na doručenie písomnosti:          ____________________________________________ 

                                                                                                                          ( vyplňuje sa, ak poplatník žiada o doručovanie na inú adresu) 

Telefón/e-mailová adresa :                     ____________________________________________ 

 

OZNAMUJE :  

 

1. ZMENY SKUTOČNOSTÍ ROZHODUJÚCICH NA VYRUBENIE POPLATKU**: 

Skutočnosti rozhodujúce pre vyrubenie poplatku sa zmenili nasledovne : 

 

_____________________________________________________________________________________ 

                                                   (  uvedú sa skutočnosti, ktoré sa zmenili a k akému dátumu ) 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

                                           

 

 

2. ZÁNIK POPLATKOVEJ POVINNOSTI **:  

 

Dátum zániku poplatkovej povinnosti : _______________________________________________________  

Dôvod zániku poplatkovej povinnosti :  _______________________________________________________ 



 

Údaje o poplatníkoch, ktorých sa zánik poplatkovej povinnosti týka :  

1. ____________________________________________________________________________________ 

2._____________________________________________________________________________________ 

3._____________________________________________________________________________________ 

4._____________________________________________________________________________________ 

5. ____________________________________________________________________________________ 

6._____________________________________________________________________________________ 

( uvedie sa meno, priezvisko, titul, rodné číslo, adresa trvalého/prechodného pobytu poplatníka, ktorému zanikla poplatková povinnosť ) 

 

 

 

V ...................................., dňa ..........................            

               

            

 

 

             __________________________ 

                                                                                         Podpis poplatníka 

 

 

*Nehodiace prečiarknite 

**Poplatník vyplní v tomto oznámení  iba tabuľku, ktorá sa týka oznamovaných skutočností 

 

 

POUČENIE : 

 

Poplatník je povinný v priebehu zdaňovacieho obdobia oznámiť obci zmeny skutočností rozhodujúcich na vyrubenie 

poplatku a zánik poplatkovej povinnosti v priebehu zdaňovacieho obdobia je poplatník povinný oznámiť obci do 30 dní 

odo dňa, keď tieto nastali.   Poplatník je povinný vyplniť všetky údaje a svojím podpisom potvrdiť, že vyplnené údaje 

sú pravdivé. Poplatník zodpovedá za prípadné škody, ktoré vzniknú uvedením nepravdivých alebo neúplných údajov. 
 

 

Informácia o spracúvaní osobných údajov:  

Osobné údaje dotknutých osôb sa spracúvajú v súlade s NARIADENÍM EURÓPSKEHO PARLAMENTU A RADY (EÚ) 

2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto 

údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (všeobecné nariadenie o ochrane údajov) a so zákonom č. 18/2018 Z. z. 

o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov. Informácie o spracúvaní osobných údajov 

prevádzkovateľom sú vám plne k dispozícii na webovom sídle www.osobnyudaj.sk/informovanie, ako aj vo fyzickej 

podobe v sídle a na všetkých kontaktných miestach prevádzkovateľa. 

  

http://www.osobnyudaj.sk/informovanie

