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ŽÁDOST O ZAPOJENÍ DO OBECNÍHO SYSTÉMU ODPADOVÉHO 
HOSPODÁŘSTVÍ MĚSTA KROMĚŘÍŽE 

podle zákona 541/2020 Sb., o odpadech, ve znění pozdějších předpisů  

  

PŮVODCE - žadatel 

Subjekt (název firmy):  

Zastoupený (jméno, příjmení):  

Sídlo:  

IČ:  

DIČ:  Plátce DPH / Neplátce DPH* 

Bankovní spojení (číslo účtu):  

E-mail:  

Telefon:  

IDDS:  

VS (doplní město): 

Číslo smlouvy (doplní město): 

Provozovna 

Název a adresa provozovny:  

 

 

Účinnost smlouvy od data:   

 

 

 
Jako původce odpadů, produkující směsný komunální odpad a odděleně soustředěné složky komunálního 
odpadu (papír, plast, sklo, kovy) dle zákona o odpadech žádám o umožnění využít obecního systému 
odpadového hospodářství v souladu s § 62 odst. 2 zákona o odpadech. 
 

        Seznam odpadů podle Katalogu odpadů, jejich množství za rok, místa vzniku  
Název odpadu Katalog. číslo Množství v kg1) Místa vzniku2) Počet zaměstnanců 

     

     

     

     

     

     
 

1) množství odpadu za rok nebo procentuální zastoupení odpadu ve výsledné směsi odpadů 
2) adresa provozovny 
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Žádost o zajištění služby svozu odpadů přímo od provozovny v tomto rozsahu: 

 

Počet nádob na SMĚSNÝ KOMUNÁLNÍ ODPAD, jejich velikost a četnost svozu 

Velikost svozové nádoby Počet nádob Četnost svozu 

Popelnice 120 litrů  1x týdně / 1x za 14 dní* 

Popelnice 240 litrů  1x týdně / 1x za 14 dní* 

Kontejner 1100 litrů  1x týdně / 1x za 14 dní* 

 

Počet nádob na PAPÍR, jejich velikost a četnost svozu 

Velikost svozové nádoby Počet nádob Četnost svozu 

Popelnice 240 litrů  1x týdně / 1x za 14 dní/ 1x za měsíc* 

Kontejner 1100 litrů  1x týdně / 1x za 14 dní/ 1x za měsíc* 

 

Počet nádob na PLASTY, jejich velikost a četnost svozu 

Velikost svozové nádoby Počet nádob Četnost svozu 

Popelnice 240 litrů  1x týdně / 1x za 14 dní/ 1x za měsíc* 

Kontejner 1100 litrů  1x týdně / 1x za 14 dní/ 1x za měsíc* 

 

 

V případě umístění nádob na různých provozovnách je třeba na každou provozovnu uvést velikost, počet nádob a adresu 

umístění. 

Smlouvu vyzvedne, po kontaktování na tel:  

− osoba oprávněná k podepsání smlouvy (i na základě plné moci)* 

− osoba, která smlouvu doručí k podpisu* 

− požaduji zaslat smlouvu poštou na adresu*:  

 

 

 

 

 

 

 

V  dne       

        podpis oprávněného zástupce 

* nehodící se škrtněte 

Potvrzuji správnost uvedených údajů. 

Byl(a) jsem poučen(a) o účelu zpracování svých osobních údajů a seznámen(a) s konkrétními 
podmínkami, jimiž se zpracování řídí. Detailní informace o zpracování osobních údajů jsou 
dostupné na adrese: www.mesto-kromeriz.cz. 

 

 

Platný rámcový ceník a návrh smlouvy je k dispozici na webových stránkách města  

 

 

 

 


