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Zaswizderza sig. 7¢ wnioskodawcea {ptatnik skiadek ) zobowiavany jest do oplacania skiadek na:

a) ubezpteczena saodeczne ®
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¢l uhezpicezenio rdrowotne *

d) Fundisy Pracy -
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adwaderenic wydaje sie na wniosek platnika skiadek, na podstawie art. 50 ust. 4 i art. 123 ustawy z 13 pazdzicrnika
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kwota. . .......... .. zt zostata roztozonana . . . .. rat, z terminem platnosci ostatnigj raty wdniu. . . ... .. .. ..
(dzien - miesiac - rok)

kwota. .. .. ... ... .. zt zostata roztozonana . . . .. rat, z terminem platnosci ostatnigj raty wdniu. . .. ... ... ..
(dzier - miesiac - rok)

kwota. . ............ zt zostata roziozonana . . . .. rat, z terminem ptatnosci ostatniej raty wdniu. . ... ... .. ..
(dzien - miesiac - rok)

kwota. . ......... ... Zt zostala roztozonana . . . .. rat, z terminem ptatnos$ci ostatniej raty wdniu. ... ... ... ..

(dzien - miesigc - rok)

Il lxikadadowmx'nuwxuﬂnbm(my: ]
(zaznaczyd wiadciwy kwadrat)

a) prowadzone jest postepowanie egzekucyjne w administracji, rowniez w zakresie innych niz podatkowe zobowigzan
Whnioskodawcy
[ 1t [ zne

b) prowadzone jest postepowanie w sprawach o przestepstwa skarbowe lub wykroczenia skarbowe

D 1. tak D 2. nie

IV.Na podstawie art. 306e §3 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. - Ordynacja podatkowa (Dz.U, z 2005r. nr 8, poz. 60,
z pozn. zm. ) informuje sie, ze xaxix/ nie jest *) prowadzone postepowanie majgce na celu ustalenie lub
okreslenie wysokosci zobowigzan Whnioskodawcy.

V. Dokonano zapiaty oplaty skarbowejw wysokesci ... ... . 0.00. ... .. zt

L] (171

V1. Nie pobrano optaty skarbowej na podstawie. . .. ...

.ustawy.z dnia 16 listopada 2006 r. o optacie skarbowej Dz.U. Nr.225, poz. 1635 z.pézn.zm. ... ... ...... ... ..
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Pigczetorfedowa Podpis z podaniem imienia, nazwiska | stanowiska

*) Niepotrzebne skreslic,

**) Wypeini¢ w przypadku wydania zadwiadczenia na wiecej niz jednym egzemplarzu druku.

1) Jezeli zaptata zalegtosci podatkowej wraz z odsetkami za zwloke zostala odroczona lub roziozona na raty, uznaje sie, 2ze podatnik, platnik lub
inkasent do dnia uptywu terminéw, o ktorych mowa w art.49 §1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. - Ordynacja podatkowa, nie posiada zalegtosci
podatkowych (art.306e §5 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. - Ordynacja podatkowa).
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OO SOnyC T .
ZABKOWICE SLASKIE, 15.04.2010

ZASW. . ZASWIADCZENIE O NIEZALEGANIU W PODATKACH
ees o UULUB STWIERDZAJACE STAN ZALEGLOSC

2. Kolejny nr egz. / ogétemn liczba egzempiarzy **)

t. Nr zaswiadczenia

S0/8201-549/10

Art.306e ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. - Ordynacja podatkowa (Dz .z 20051, nr 8, poz. 80, z pé2n. zm.).

Podstawa prawna:

A. DANE WNIOSKODAWCY
A.1. DANE IDENTYFIKACYJNE

3. Numer Identyfikacji Podatkowej

8870011210

4. Nazwa petna / Nazwisko, pierwsze imlg, data urodzenia

URZAD MIEJSKI W ZABKOWICACH SLASKICH

A 2. ADRES SIEDZIBY / ADRES ZAMIESZKANIA

5. Kraj 6. Wojewé6dztwo 7. Powiat
POLSKA DOLNOSLASKIE ZABKOWICK]
8. Gmina 8. Ulica 10. Nr domu 11. Nr lokalu
ZABKOWICE SLASKIE 1 MAJA 15
12. Miejscowosc 13. Kod pocztowy 14. Poczta
ZABKOWICE SLASKIE 57-200 ZABKOWICE SLASKIE J

Odpowiednie czgsci L, 1L i U1 wypelnia sig w zaleznosci od zadanego przez Wnioskodaweg zakresu informacji

|. Zaswiadcza sie, ze nie ujawniono / xjgasmioao *) zaleglosci podatkowe Whnioskodawcy, wymienionego w czesci A,

w/g stanu na dzierd .. .. 15.04.2010. . ... . ..

{dzien - miesiac - rok)

WYN0SZg ogotemX XXX XXX .z} sfownie XXX XXX NE XK ON XXX XXX KX KX XXXKHX XX

ztego, Ztytulu . oo

ZA OKIBS o wkwocie ... .. ... .. z

ztego, Z WUl .

ZA OKIS . . o w kwocie ... ... .. zt

ztego, ZtytUtu . .o

ZA OKIBS . o e w kwocie . .. .. ... .. zt

ztego, ZtytUl .o

Za OKIBS . w kwocie . . ... .. .. zt

"xiziwiedmmigxxx: 1)%):

kwota. . ....... ... zt, zostata odroczonadodnia. ........ ... . ... P
(dzien - miesiac - rok)

kwota. .. ... zi, zostala odroczona do dnia. . ...
(dzien - miesiae - rok)

kwota. . .. .. ... zi, zostata odroczonadodnia. .. ............. ... U
(dzien - miesiac - rok)

kwota ... . .. ... zt, zostata odroczonado gdnia. .. ...

(dzien - miesiac - rok)
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