OŚWIADCZENIE

o stanie majątkowym

Zgodnie z art. 233 § 1 Kodeksu karnego pouczono podatnika o odpowiedzialności karnej za składanie nieprawdziwych danych lub zatajenie prawdy.

Data sporządzenia:................................................................... Telefon:..................................................................

Imię i nazwisko podatnika:......................................................................................................................................

Adres zamieszkania:.................................................................................................................................................

Stan cywilny:.......................................................................Wiek podatnika...........................................................

NIP:....................................................................  Regon/PESEL:............................................................................

Wiosek dotyczy – proszę zaznaczyć zgodnie z ze złożonym wnioskiem:

· rozłożenia na raty – podać ilość rat ............................................................................................................

· odroczenia terminu płatności do miesiąca .................................................................................................

· Umorzenia całości zaległego podatku.........................................................................................................

· Umorzenia części zaległości tj. kwoty .......................................................................................................

· Umorzenia odsetek za zwłokę .................................................................................................................... 

1. Źródło dochodów podatnika ( umowa o pracę – miejsce zatrudnienia, działalność gospodarcza – rodzaj, renta, emerytura, umowy zlecenia, alimenty, zasiłek dla bezrobotnych, zasiłek z opieki społecznej , inne: ....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................                  

2. Miesięczna wysokość dochodu podatnika ( netto) ..........................................................................................

3. Struktura rodziny: 

Lp.
Imię i nazwisko

(informacja o wszystkich

osobach pozostających we

wspólnym gospodarstwie              domowym)
Wiek
Stopień 

pokrewi-

eństwa
Miejsce pracy
Wysokość dochodu

( wynagrodzenie, renta, emerytura, dochód z działalności itp.)
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Łączny dochód miesięczny rodziny ( netto) ...............................................................................................................

   Miesięczny dochód na osobę w rodzinie ( netto) .......................................................................................................

4. Struktura wydatków w skali miesiąca:

    - czynsz ................................................................................................................................................................

    - gaz, prąd ............................................................................................................................................................

    - woda, kanalizacja ..............................................................................................................................................

    - inne koszty związane z utrzymaniem mieszkania ( domu) ...............................................................................

    - spłata kredytu ....................................................................................................................................................

    - alimenty .............................................................................................................................................................

    - spłaty ratalne......................................................................................................................................................

    - inne ( jakie) .......................................................................................................................................................

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

5. Sytuacja mieszkaniowa:

    - dom ...................................................................................................................................................................

    - budynki pozostałe .............................................................................................................................................

6. Sytuacja materialna:

    - posiadany samochód lub inny pojazd ( marka, numer rejestracyjny, rok produkcji..........................................    

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

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

    - obciążenie kredytowe........................................................................................................................................                              

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

    - stan zadłużenia wobec innych wierzycieli( Urzędy Skarbowe, ZUS itp.) ........................................................

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

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

    - posiadane gospodarstwo rolne – powierzchnia ogółem ( ha przeliczeniowe) ..................................................

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

7. Działalność gospodarcza:

    - okres prowadzenia działalności ........................................................................................................................

    - zakres ................................................................................................................................................................

    - likwidacja działalności ( podać datę) ...............................................................................................................

    - zawieszenie działalności ( podać datę) .............................................................................................................

8. Inne:

    -  okoliczności mające wpływ na sytuację materialną strony ( choroba, wypadek, pożar, kradzież, utrata    

       pracy) ................................................................................................................................................................

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

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

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

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

9. Uwagi:

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

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

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

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

10 . Zostałem / am  zapoznany /a  z zasadami naliczenia opłaty prolongacyjnej od udzielonych rat.

11.  Powyższe oświadczenie składam w związku z wnioskiem o ulgę w podatku,  opłacie: .    

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

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

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

12. Oświadczam, że w okresie trzech kolejnych lat poprzedzających dzień złożenia wniosku korzystałem / nie korzystałem z pomocy publicznej dla przedsiębiorców.

Wysokość pomocy wynosi ...................................................................................................................Euro

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

                   (Miejscowość i data)                                                                                                        ( Podpis podatnika)

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

Podpis i pieczątka pracownika 

przyjmującego oświadczenie) 

