OZV 3/2015
Městský úřad Velké Meziříčí
odbor finanční
Radnická 29/1
594 13 Velké Meziříčí

věc: Žádost o vrácení přeplatku za kom. odpad
Jméno a příjmení  ……………………………………nar. …………………………………..

Adresa trvalého pobytu ………………………………………………………………………

žádám  o vrácení přeplatku na místním poplatku za provoz systému shromažďování, sběru, přepravy, třídění, využívání a odstraňování komunálních odpadů 

za rok ................ ve výši ...................... Kč z důvodu : 
a) odstěhování z města Velké Meziříčí
b) nebo z jiného důvodu: ……………………………………………………………………….                                        …………………………………………………………………………………………………..
Přeplatek
a) si vyzvednu v hotovosti na pokladně MěÚ Velké Meziříčí, dveře č. 105
b) převeďte na můj účet č.: ……………………../……………………………….
 var.symbol: ……………………………………………………………………
c) vyplaťte poštovní poukázkou na adresu:
………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………

podpis: ............................................č.OP.....................................

datum: ................................................................................

