
 

 

Obecní úřad Ludgeřovice 
Finanční úsek 
Markvartovická 48/52, 747 14 Ludgeřovice 

 

Žádost o vrácení přeplatku na místním poplatku ze psů  
 

 
Žadatel  - poplatník  
Jméno, příjmení _________________________________________________________ 

 

Datum narození _________________________________________________________ 

 

Adresa místa trvalého pobytu __________________________________________________ 

E-mail/tel.* ______________________________________________ 

 

 

Dle ust. § 155 zákona č. 280/2009 Sb., daňový řád, ve znění pozdějších předpisů, žádám                        

o vrácení přeplatku na místním poplatku ze psů 

 
Žádám o vrácení přeplatku z důvodu: 
___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 
 
Přeplatek vraťte: 

□   na účet číslo ____________________________    kód banky  __________________  

□  poštovní poukázkou na adresu:  ______________________________________________ 

□  hotově 

 

 
Všechny mnou uvedené údaje jsou úplné a pravdivé a jsem si vědom(a) důsledků v případě uvedení nepravdivých údajů. 

 
*nepovinný údaj 

 

 

V ______________________________, dne ______________________ 

 

 

      _______________________________________ 

Podpis žadatele/poplatníka 

 


