
  
  

Uplatnenie úľavy na dani z nehnuteľností 

Meno, priezvisko držiteľa preukazu ŤZP resp. ŤZP/S: 

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

Adresa držiteľa preukazu ŤZP resp. ŤZP/S: 

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

Meno, priezvisko daňovníka: ................................................................................................................ 

Adresa daňovníka: ............................................................................................................................... 

Evidenčné číslo daňovníka: ............................................................ 

Na základe § 6 ods. 2 VZN č.10/2014 o miestnych daniach v znení neskorších dodatkov žiadam 
daňovú úľavu z dôvodu , že som držiteľom preukazu ŤZP resp. ŤZP/S vo výške svojho 
spoluvlastníckeho podielu. 

Číslo preukazu: .................................................................. 

Dátum vydania preukazu: .................................................. 

Svojím podpisom potvrdzujem, že uvedené údaje sú pravdivé a po odobratí predmetného 
preukazu túto skutočnosť oznámim správcovi dane Mestu Nitra, odboru miestnych daní 
a poplatkov. 

V ................................ dňa .............................. ................................................. 
podpis daňovníka 



  
 

Poskytnuté osobné údaje budú spracované len za účelom vybavenia Vašej žiadosti v súlade s 

Nariadením Európskeho parlamentu a Rady č.2016/679 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní 

osobných údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov a zákonom č.18/2018 Z. z. o ochrane 

osobných údajov. Osobné údaje môžu byť poskytnuté orgánom štátnej moci, kontrolným orgánom 

za účelom kontroly z ich strany a prípadne iným príjemcom, ak to povaha žiadosti vyžaduje. Osobné 

údaje nebudú poskytnuté do tretích krajín. Po vybavení žiadosti budú osobné údaje a žiadosť 

archivované v súlade s registratúrnym plánom mesta. Môžete od nás požadovať prístup k Vašim 

osobným údajom, máte právo na ich opravu, právo namietať proti spracúvaniu. Ak sa domnievate, 

že Vaše osobné údaje sú spracúvané nespravodlivo alebo nezákonne, môžete podať sťažnosť na 

dozorný orgán ako aj právo podať návrh na začatie konania dozornému orgánu ktorým je Úrad na 

ochranu osobných údajov Slovenskej republiky, Bratislava. Predmetné práva si môžete uplatniť 

písomne doručením žiadosti na adresu: Štefánikova tr.60, Nitra, osobne do podateľne alebo 

elektronicky na email podatelna@msunitra.sk. Kontakt na osobu zodpovednú za ochranu osobných 

údajov: zodpovednaosoba@somi.sk. Viac informácií o ochrane osobných údajov nájdete na našej 

webovej stránke – www.nitra.sk. 
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