WNIOSEK
O WYDANIE ZASWIADCZENIA O WYSOKOSCI ZOBOWIAZANIA PODATKOWEGO
(ZALEGLOSCI PODATKOWYCH), KOSZTOW UPOMNIENIA, KOSZTOW
EGZEKUCYJNYCH, ZABEZPIECZONYCH HIPOTEKA PRZYMUSOWA LUB
ZASTAWEM SKARBOWYM

1. Numer BA 2. Nr sprawy

Podstawa prawna:
- art. 306h § 4 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r. - Ordynacja podatkowa (Dz. U. z 2020r., poz. 1325 ze zm.),
- ustawa z dnia 16 listopada 2006r. o optacie skarbowej (Dz. U. z 2020r., poz. 1546 ze zm.).

A. ORGAN PODATKOWY

3. Naczelnik Urzedu Skarbowego, do ktérego adresowany jest wniosek

NACZELNIK URZEDU SKARBOWEGO W BRODNICY

B. DANE WLASCICIELA PRZEDMIOTU HIPOTEKI LUB ZASTAWU

B.1. DANE IDENTYFIKACYJNE

4.ldentyfikator podatkowy NIP/ numer PESEL *)

5. Nazwa petna / Nazwisko, pierwsze imie 6. Data urodzenia (dzien — miesigc - rok)”

B.2. ADRES ZAMIESZKANIA/SIEDZIBY

7. Kraj 8. Wojewodztwo 9. Powiat
10. Gmina 11. Ulica 12. Nr domu 13. Nr lokalu
14. Miejscowos$¢ 15. Kod pocztowy 16. Poczta

C. DANE PODATNIKA, KTOREGO ZOBOWIAZANIE PODATKOWE (ZALEGLOSCI
PODATKOWE), KOSZTY UPOMNIENIA, KOSZTY EGZEKUCYJNE ZOSTALY
ZABEZPIECZONE HIPOTEKA PRZYMUSOWA LUB ZASTAWEM SKARBOWYM

C.1. DANE IDENTYFIKACYJNE

17. Identyfikator podatkowy NIP/ numer PESEL *)

18. Nazwa petna / Nazwisko, pierwsze imig 19. Data urodzenia (dzien — miesigc — rok)

C.2. ADRES ZAMIESZKANIA/SIEDZIBY

20. Kraj 21. Wojewddztwo 22. Powiat

23. Gmina 24. Ulica 25. Nr domu 26. Nr lokalu
27. Miejscowos$¢ 28. Kod pocztowy 29. Poczta

30. Tres¢

Zwracam sie z prosbg o wydanie zaswiadczenia o wysokosci zobowigzania podatkowego / =zalegtosci
podatkowych / kosztow upomnienia / kosztéw egzekucyjnych?, zabezpieczonych hipotekg przymusowag
lub zastawem skarbowym.

Zaswiadczenie zostanie PrZeAIOZONE W ... .....uuiiiiiiiiiieie ettt e ettt e e e e ettt e e e e et aaeaeeeasnteeaesesteeeaannreaeaeaanns

E. SPOSOB ODBIORU ZASWIADCZENIA




31. Zaznaczy¢ whasciwy kwadrat
O osobiscie w siedzibie urzedu
O przez osobe upowazniong (na podstawie pethomocnictwa)

O pocztg

O  przesytkg elektroniczng @-puap Na AATES. ...........uueeeeerennnereeeeeeeeneneeeennseensaeesnennnnnennnnnnnnnnnnens

F. OSWIADCZENIE | PODPIS PODATNIKA

Oswiadczam, ze sg mi znane przepisy Kodeksu karnego o odpowiedzialnos$ci za podanie danych niezgodnych z rzeczywistoscia.

32. Data 33. Podpis

*) Niepotrzebne skreslic.
1) Wypehia si¢ w przypadku nierezydenta nieposiadajacego identyfikatora podatkowego.

2) Podkresli¢ wlasciwe.

Pouczenie:

Zaswiadczenie podlega optacie skarbowej w wysokosci 17 zi, ktorg nalezy wplacic na rachunek Urzedu Miasta
w Brodnicy, nr rachunku: Bank Spotdzielczy w Brodnicy 32 9484 1150 2200 0031 9186 0009, a dowéd zaptaty dotgczyé
do niniejszego wniosku bgdz dostarczyé w ciggu trzech dni od dnia ztozenia wniosku.



