PŘIHLÁŠKA

do obecního systému odpadového hospodářství obce Morávka
Poplatník – fyzická osoba přihlášená v obci Morávka
na adrese číslo popisné – evidenční:. …………………………
Jméno a příjmení 






Datum narození

………………………………………



………………………….

Další přihlášené osoby:




           Datum narození:

.…………… ……………. …………



………………………….

………………………………………



………………………….

……………………………………….



………………………….

………………………………………                                              ………………………….

………………………………………



………………………….

……………………………………….



………………………….

………………………………………                                              ………………………….

………………………………………



………………………….

………………………………………                                              ………………………….

………………………………………



………………………….

Datum: ………………….


Podpis:………………………………………….

Telefon:

e-mail:

