1
r%-is Miejscowosc, data

Krajowa Administracja
Skarbowa

Urzad Skarbowy w Mielcu

Wypetnij tylko biate pola

WNIOSEK
o zezwolenie na dobrowolne poddanie sie odpowiedzialnosci

Dane osobowe :

Imie i Nazwisko/
Nazwa petna

Adres zamieszkania/ Naczelnik Urzedu Skarbowego w
Adres siedziby

NIP

Telefon kontaktowy

Zgodnie z art. 142 §1 kks wnosze o zezwolenie mi na dobrowolne poddanie sie odpowiedzialnosci.
Jednoczes$nie o$wiadczam, ze uiscitem/am:

1.

2. tytutem kary grzywny kwote

Podpis wnioskodawcy

Zataczniki:
Dowdd wptaty




