WNIOSEK
O WYDANIE ZASWIADCZENIA KONTRAHENTA PODATNIKA
PROWADZACEGO DZIALALNOSC GOSPODARCZA

Numer dokumentu: Status:

Podstawa prawna: art. 306ia w zwigzku z art. 293 § 3 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 - Naczelnik Urzedu Skarbowego, do ktérego adresowany jest wniosek

NACZELNIK URZEDU SKARBOWEGO W BRODNICY

B. DANE WNIOSKODAWCY

Identyfikator podatkowy NIP Nazwisko, pierwsze imig/ Nazwa petna:

C. ADRES ZAMIESZKANIA WNIOSKODAWCY (osoba fizyczna) / ADRES SIEDZIBY WNIOSKODAWCY
(podmiot niebedacy osobg fizyczna)

Kraj: Wojewddztwo: Powiat:
Gmina: Ulica: Nr domu: Nr lokalu:
Miejscowosé: Kod pocztowy: Poczta:

D. DANE KONTAKTOWE

Numer telefonu: Adres e-mail:

E. WNIOSEK

Prosze o wydanie zaswiadczenia (zaznaczy¢ whasciwy kwadrat):
O 0o nieztozeniu lub zlozeniu przez podatnika deklaracji lub innego dokumentu, do ktérych ztozenia
byt obowigzany na podstawie przepiséw ustaw podatkowych,

O o nieujeciu lub ujeciu przez podatnika z zlozonej deklaracji lub zlozonym innym dokumencie zdarzen,
do ktérych ujecia byt obowigzany na podstawie przepiséw ustaw podatkowych,
O o zaleganiu lub niezaleganiu przez podatnika w podatkach wynikajgcych z deklaracji lub innego dokumentu
sktadanych na podstawie przepiséw ustaw podatkowych.
UzZaSadNIENIE ZGAaNIA: ... .ueeii e
ZaswiadCzenie JESt POTZEDNE dO ... ..i.iii i ettt e s
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Do wniosku dotgczam / nie dotaczam* potwierdzenie dokonania optaty skarbowe;j.

F. DANE PODATNIKA

Identyfikator podatkowy NIP Nazwisko, pierwsze imig / Nazwa petna:

G. ADRES ZAMIESZKANIA PODATNIKA (osoba fizyczna) / ADRES SIEDZIBY PODATNIKA (podmiot
niebedacy osobg fizyczna)

Kraj: Wojewddztwo: Powiat:
Gmina: Ulica: Nr domu: Nr lokalu:
Miejscowos¢: Kod pocztowy: Poczta:

H. OSWIADCZENIE




Oswiadczam, ze (zaznaczy¢ wtasciwy kwadrat):
O Wspétpracuje z podatnikiem, o ktérym mowa w czesci F i G wniosku,

O Zamierzam podjaé wspotprace z podatnikiem, o ktérym mowa w czesci F i G wniosku.

1. SPOSOB ODBIORU ZASWIADCZENIA

Zaznaczy¢ whasciwy kwadrat

[0 osobiscie w siedzibie urzedu

O przez osobe upowazniong (na podstawie petnomocnictwa)

[ przesytka elektroniczng e-PUAP N@ AAIES .......c.oeveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee
O poczta

J. OSWIADCZENIE, DATA | PODPIS WNIOSKODAWCY

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

Data: Podpis:

K. UWAGI

Woydanie zaswiadczenia podlega optacie skarbowej w kwocie 17,00 zt. Obowigzek zaptaty optaty skarbowej powstaje z chwilg ztozenia
wniosku o wydanie zaswiadczenia. Optate nalezy wnie$é na rachunek bankowy Urzedu Miasta w Brodnicy, nr rachunku: Bank
Spéidzielczy w Brodnicy 32 9484 1150 2200 0031 9186 0009. Do wniosku nalezy dotgczy¢ dowdd zaptaty optaty skarbowej.




