Whniosek

0 roztozenie na raty podatku/ zalegtosci podatkowej
wraz z odsetkami za zwioke

Dane Wnioskodawcy

Nazwisko, Imiona/ Petna nazwa ! PESEL/NIP

Adres/ Siedzibat

Miejscowos¢ Ulica Nr domu / Nr lokalu
Kod pocztowy Poczta
Telefon kontaktowy e-malil

Wojt Gminy Stara Biata
Whniosek
0 roztozenie na raty podatku/zalegtosci podatkowej wraz z odsetkami za zwtoke

Zwracam sie z prosbg o udzielenie ulgi w postaci:
[] roztoZenia na raty podatku

[] roztoZenia na raty zalegto$ci podatkowej wraz z odsetkami za zwtoke

w podatku

(podatku od nieruchomosci, rolnym, lesnym, fgcznym zobowigzaniu pienieznym)

za okres w kwocie gtéwnej

oraz odsetek za zwtoke w kwocie

Prosze o roztozenie podatku/zalegtosci na rat.
(iloS¢ rat)

Termin pfatnosci kazdej z rat

Uzasadnienie wniosku

Urzad Gminy Stara Biata Referat Finansowy
ul. Jana Kazimierza 1, 09-411 Biata FN.P.
tel.: 24 366 87 10, faks: 24 365 61 65

gmina@starabiala.pl, www.starabiala.pl Stronalz3



\ \ \ \
data wypetnienia wniosku (czytelny podpis Wnioskodawcy)

(dzien - miesigc - rok)

! Dotyczy wnioskodawczy niebedgcego osobg fizyczng
2 Zaznaczy¢ wlasciwe

Zataczniki:
[ ] o$wiadczenie o stanie majgtkowym, rodzinnym i o sytuacji materialnej/o$wiadczenie o stanie majgtkowym,
rodzinnym i o sytuacji materialnej (rolnicy)
[] os$wiadczenie o otrzymanej/nieotrzymanej pomocy de minimis
[] zaswiadczenia lub o$wiadczenie o otrzymanej pomocy de minimis

[] formularz informacji przedstawianych przez wnioskodawce

L] inne
Urzad Gminy Stara Biata Referat Finansowy
ul. Jana Kazimierza 1, 09-411 Biata FN.P.

tel.: 24 366 87 10, faks: 24 365 61 65

gmina@starabiala.pl, www.starabiala.pl Strona2z3
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