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



Koniusza, dnia .....................


( Nazwisko i imię )

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


( Adres zamieszkania )

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

Identyfikator  podatkowy:

PESEL –osoby fizyczne  nieprowadzące działalności gospodarczej i niebędące podatnikami VAT

NIP – pozostałe osoby

Wójt Gminy Koniusza
Koniusza 55
32-104 Koniusza
Podanie o rozłożenie na raty płatności zaległego podatku


Zwracam się z uprzejmą prośbą o rozłożenie na raty płatności zaległego podatku rolnego/ od nieruchomości/ leśnego
 za okres ............................................... w kwocie ............................................. .

Proszę o rozłożenie na ............................ płatnych do ...................................................





(podać ilość rat)



(podać termin płatności raty)

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


Uzasadnienie: .................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................









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










          (czytelny podpis)
� niepotrzebne skreślić





