
Státnímu fondu audiovize

01 Poplatkové období

02 Druh poplatkového přiznání

03
Poplatkové přiznání podává poradce na
základě plné moci k zastupování

04
Zákonná povinnost ověření účetní
závěrky auditorem

05 Plátce daně z přidané hodnoty

I. Oddíl – údaje o poplatníkovi

06 Typ osoby

07
Název/jméno poplatníka

08 IČ

09 DIČ 

10 Sídlo/adresa místa trvalého pobytu

11 ID datové schránky

12 Číslo bankovního účtu

13 Kontaktní osoba

14 Telefon na kontaktní osobu

jako správci poplatku podle § 29 odst. 7 zákona č. 496/2012 Sb., o audiovizi, ve znění pozdějších předpisů (dále jen "zákon"), a § 10 zákona č. 280/2009 Sb., daňového 
řádu, ve znění pozdějších předpisů (dále jen "daňový řád")

POPLATKOVÉ PŘIZNÁNÍ K POPLATKU
Z VYSÍLÁNÍ REKLAMY DO 31. 12. 2024

ANO NE

ANO NE

ANO NE

řádné

podle § 28a zákona

opravné



15 E-mail na kontaktní osobu

II. oddíl – výpočet poplatku

16

17

18
19

20

21

22 Číslo účtu SFA

23 Variabilní symbol (IČ)

24 Datum splatnosti (vyplňte dle pokynů)

25

IV. oddíl – údaje o podepisující osobě (pouze v případě, kdy je podání zpracováno osobou odlišnou od plátce)

26 Jméno a příjmení

27 Název právnické osoby

Datum narození/evidenční číslo
daňového poradce

IČ právnické osoby pokud je
podepisující osobou

III. oddíl – platební údaje
70009-29720001/0710

Celkový výnos/příjem z vysílání reklamy (§ 28a odst. 2 zákona) s výjimkou výnosu/příjmu, kterého by poplatník dosáhl přímým prodejem 
vysílacího času (§ 28a odst. 5 zákona)
– z toho daň z přidané hodnoty

Základ poplatku zaokrouhlený na celé koruny nahoru (ř. 16–17 + 18–19) 

Poplatek z převzatého vysílání zaokrouhlený na celé koruny nahoru (1 % z ř. 20 = ř. 20 x 0,01)

Celkový výnos/příjem, kterého by poplatník dosáhl přímým prodejem vysílacího času (§ 28a odst. 5 zákona)

– z toho daň z přidané hodnoty

Nedílnou součástí poplatkového přiznání je příloha č. 1 k poplatkovému přiznání z poplatku z vysílání reklamy!

Výše poplatku (ř. 21)

28

29



30    Jméno a příjmení

31
Vztah k právnické osobě (pouze v případě,
že je plátce či jeho zástupce právnickou
osobou)

32    Datum vyplnění

Fyzická osoba oprávněná k podpisu
Je-li plátce poplatku či jeho zástupce právnickou osobou – s uvedením vztahu k právnické osobě (např. jednatel, pověřený pracovník, atd.)
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