
…………………………………………….. 

…………………………………………….. 

…………………………………………….. 

…………………………………………….. 
Přesné označení plátce poplatku = ubytovatele: fyzická/právnická osoba (dle registrace) 
 
 

Přiznání k místnímu poplatku z ubytovací kapacity  
 

za  ………………  čtvrtletí  20 …….   
 

Měsíc sazba poplatku za 
využité lůžko  

počet využitých 
lůžek 

celkem v Kč 

  6,00 Kč     

  6,00 Kč     

  6,00 Kč     

Celkem        
 

Přiznání k místnímu  poplatku a jeho úhradu proveďte do 15ti dnů po uplynutí čtvrtletí na 
účet Městského úřadu v Abertamech č. 803811309/0800, VS  1345. 
 
Osvobození od poplatku 
Poplatku za rekreační pobyt nepodléhají 
a) osoby nevidomé, bezmocné a osoby s těžkým zdravotním postižením, kterým byl přiznán 
III.stupeň mimořádných výhod podle zvláštního právního předpisu a jejich průvodci, 
b) osoby mladší 18 let a starší 70 let nebo osoby, na které náležejí přídavky na děti 
(výchovné). 
 
Přiznání k poplatku vyplnil a za správnost odpovídá : 
 
 
……………………     …………………………………………… 
Jméno a příjmení,       tel. kontakt                            
    
V Abertamech dne . . . . . . . . . . . . . . 
 
 
                                                               …………………………………………………………….. 
                                                              podpis, razítko statutárního zástupce právnické osoby 
                                                                                          podpis fyzické osoby 
 


