
Město Kostelec nad Orlicí, Palackého náměstí 38, 517 41 Kostelec nad Orlicí 
 

ČESTNÉ PROHLÁŠENÍ – OSVOBOZENÍ OD POPLATKU 

Místní poplatek za obecní systém odpadového hospodářství (dále jen „komunální odpad“) 

dle obecně závazné vyhlášky Města Kostelec nad Orlicí. 

Poplatník / prohlašující osoba: 

Jméno:  Příjmení:  

Datum nar.:  

 

Identifikace poplatníka (adresa místa trvalého pobytu): 

Jméno:  Příjmení:  

Datum nar.:  

Ulice:  č.p./č.or.:  

Obec:  PSČ:  

 

Důvod osvobození od poplatku: 

Od poplatku je osvobozena osoba, u které poplatková povinnost vznikla z důvodu přihlášení v obci a která je: 

 
a) poplatníkem poplatku za odkládání komunálního odpadu z nemovité věci v jiné obci a má v této jiné obci 
bydliště, 

 
b) umístěna do dětského domova pro děti do 3 let věku, školského zařízení pro výkon ústavní nebo 
ochranné výchovy nebo školského zařízení pro preventivně výchovnou péči na základě rozhodnutí soudu 
nebo smlouvy, 

 
c) umístěna do zařízení pro děti vyžadující okamžitou pomoc na základě rozhodnutí soudu, na žádost 
obecního úřadu obce s rozšířenou působností, zákonného zástupce dítěte nebo nezletilého, 

 
d) umístěna v domově pro osoby se zdravotním postižením, domově pro seniory, domově se zvláštním 
režimem nebo v chráněném bydlení, 

 e) na základě zákona omezena na osobní svobodě s výjimkou osoby vykonávající trest domácího vězení. 

 f) v příslušném kalendářním roce více než 11 měsíců nepřetržitě mimo území města 

 

 

Od poplatku se osvobozuje osoba, které poplatková povinnost vznikla z důvodu vlastnictví nemovité věci 
zahrnující byt, rodinný dům nebo stavbu pro rodinnou rekreaci, které se nachází na území města Kostelec 
nad Orlicí, ve které není přihlášena žádná fyzická osoba a která je zároveň poplatníkem poplatku jako 
fyzická osoba přihlášená v obci.  

 

 

 

Změna údajů nastala ode dne: ___________________ 
 

Prohlašuji, že všechny mnou uvedené údaje v tomto prohlášení jsou pravdivé a úplné a jsem si 

vědom(a) právních následků případného uvedení nepravdivých nebo neúplných údajů. 

 

 

V Kostelci nad Orlicí dne ___________________              podpis __________________________ 
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