
Adresa trvalého pobytu (ulica, súpisné/orientačné číslo, PSČ, mesto): 

na základe zmeny daňovej (poplatkovej) povinnosti 

na základe zániku daňovej (poplatkovej) povinnosti 

na základe duplicitnej úhrady dane (poplatku)  ................................................................................................................ 

inej skutočnosti  ............................................................................................................................................................... 

Prílohy preukazujúce dôvod preplatku: ........................................................................................................................................... 

Preplatok na dani / poplatku vo výške ................................  žiadam vrátiť:  

bezhotovostným prevodom na účet 

IBAN: .............................................................................................................  SWIFT/BIC kód: ...................................... 

hotovostne v pokladnici klientskeho centra Mesta Banská Bystrica 

na úhradu inej miestnej dane (poplatku) ............................................................................ za rok ................................... 

Poznámka: ....................................................................................................................................................................................... 

Kontakt:  Telefón: ................................................................... E-mail: ........................................................................................... 

Doručovacia adresa: (uviesť, ak adresa na doručovanie písomností nie je zhodná s adresou trvalého pobytu alebo sídla daňového subjektu) 

.......................................................................................................................................................................................................... 

V ......................................................... dňa .................................. 

............................................................ 

Podpis (pečiatka) daňového subjektu 

Poznámka: Podľa § 98a ods. 3 zákona pri použití daňového preplatku miestnej dane a poplatku a pri vrátení pomernej časti miestnej dane a 
pomernej časti poplatku podľa § 82 zákona sa ustanovenie odseku 2 použije primerane. Podľa § 98a ods. 2 zákona obec neoznačenú platbu použije 
na úhradu daňového nedoplatku, na splátku miestnej dane a poplatku po lehote splatnosti s najstarším dátumom splatnosti v čase prijatia platby, 
inak na úhradu exekučných nákladov a hotových výdavkov. Ak existuje viacero daňových nedoplatkov a splátok miestnej dane a poplatku po 
lehote splatnosti s rovnakým dátumom splatnosti, prijatá platba sa použije na ich úhradu v poradí podľa ich výšky vzostupne. Podľa § 98a ods. 4 
zákona, ak nemožno použiť neoznačenú platbu podľa odseku 2 alebo postup podľa odseku 3, obec vráti na základe žiadosti neoznačenú platbu, 
daňový preplatok miestnej dane a poplatku podľa § 2 ods. 1 a 2 alebo ich pomernú časť do 60 dní odo dňa doručenia žiadosti.  

Rodné číslo:  .............................................. 

Priezvisko:     ..........................................................................   Meno: ............................................  Titul: ........................................   

...............................................................................................................................................................................................................

B. ŽIADATEĽ (daňový subjekt živnostník - SZČO, právnická osoba, podnikateľ, iný daňový subjekt):

IČO:  .............................................. 

Adresa sídla (ulica, súpisné/orientačné číslo, PSČ, mesto): 

Obchodné meno, názov: ....................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................................................

Ž2

A. ŽIADATEĽ (daňový subjekt fyzická osoba, živnostník - SZČO:

ŽIADOSŤ O VRÁTENIE PREPLATKU NA DANI ALEBO POPLATKU

MESTO BANSKÁ BYSTRICA
Československej armády 26, 974 01 Banská Bystrica, Oddelenie daní a poplatkov

Žiadam správcu dane o vrátenie preplatku na 

poplatku za komunálny odpad

za rok ............................................................

za rok ............................................................

za rok ............................................................

C. ŽIADOSŤ (vrátenie preplatku na dani podľa § 98a zákona č. 582/2004 Z.z.):

dane z nehnuteľností

dane za psa

dane za predajné automaty

dane za ubytovanie

za rok ............................................................

za rok ............................................................

D. ÚDAJE PRE VRÁTENIE PREPLATKU (spôsob vrátenia preplatku):
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