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Obec Borinka 


Borinka č. 110


900 32 Borinka 


Hlásenie o zmene intervalu vývozu* / typu nádoby*

za komunálny odpad
Meno a priezvisko / Obchodné meno:
_____________________________________

Rodné číslo / IČO: 



_____________________________________

Bydlisko / Sídlo: 



_____________________________________







_____________________________________

Štatutárny zástupca :


_____________________________________

Názov a adresa prevádzky:


_____________________________________

Kontaktná osoba a tel. č.:


_____________________________________

Fakturačná adresa:



_____________________________________

/nevyplňuje sa v prípade, ak je zhodná s bydliskom, resp. sídlom

Poštová adresa:



_____________________________________

Pôvodný stav:
	Typ nádoby
	Počet kusov
	Cyklus vývozu

	
	
	

	
	
	

	
	
	


žiadam zmeniť na 
Nový stav: 

	Typ nádoby
	Počet kusov
	Cyklus vývozu

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Dátum začatia*/ ukončenia* spoplatnenia: 
____________________________________________

Platiteľ svojim podpisom potvrdzuje, že všetky uvedené údaje sú pravdivé a zodpovedá za prípadné škody, ktoré vzniknú uvedením nepravdivých alebo neúplných údajov.
V ..........................dňa .......................




podpis: ..................................  *nehodiace sa prečiarknite 
