
Krajský úřad Ústeckého kraje  

Odbor životního prostředí a zemědělství 

Velká Hradební 3118/48  

400 02 Ústí nad Labem 

 

Žádost o náhradu nákladů za odstranění nepoužitelných léčiv 

odevzdaných občany 

Žadatel: 

 

 

 

 

(nevyplňovat pomocí razítka) 

Identifikační číslo (IČ) žadatele: 

 

 

Identifikační číslo zařízení (IČZ): 

(IČZ, kam jsou odpady předávány k odstranění)  
(slouží k ověření oprávněné osoby)   

 

CZ………………. 

Období, za které náklady vznikly:  

 

 

Hmotnost odstraněných 
nepoužitelných léčiv odevzdaných 
občany (v tunách): 

 

                        ……………… tun 

 
Odpad „nepoužitelná léčiva“ druhu 20 01 31 (N) 

Požadovaná částka náhrady (Kč):  

(včetně DPH) 

 

 

Číslo účtu, na který má být náhrada 
nákladů poukázána: 

 

 

 

(číslo účtu včetně kódu banky) 

Kontaktní údaje na žadatele: 

Jméno a příjmení odpovědné osoby:  
Telefon:  
E-mail: 

 

Příloha: kopie faktury  

(Prosím, fakturu nevystavujte na Ústecký kraj. Ústecký kraj není objednavatelem a ani 

odběratelem služby.) 

 

 

 

V …………………………, dne ……………..  ………………………………………… 
podpis žadatele 


