POLA JASNE WYPELNIA PODATNIK, POLA CIEMNE WYPELNIAPRACOWNIK URZEDU MIASTA POZNANIA
WYPELNIC KOMPUTEROWO, NA MASZYNIE LUB RiCZNIE, DUZYMI DRUKOWANYMI LITERAMI, CZARNYM LUB NIEBIESKIM KO LOREM

Zatacznik nr 1 do Deklaracji na podatek od nieruchoméci dotyczacy wspotwiacicieli

DANE PODATNIKA / PODATNIKOW:

*-DOTYCZY PODATNIKA NIEB EDACEGO OSOBA FIZYCZNA, ** - DOTYCZY PODATNIKA B EDACEGO OSOBA FIZYCZNA

Al
1 DANE IDENTYFIKACYJNE
1. Nazwa petna */ Nazwisko **
2. Nazwa skrécona */ Pierwsze imie, drugie imie **
3. Identyfikator podatkowy PESEL
NIP
4. Identyfikator Regon*
Pola 5, 6, 7 nalezy wypemic¢ w przypadku, gdy numer PESEL nie zostat nadany
5. Data urodzenia 6. Imie ojca 7. Imie matki
2 ORGAN REJESTROWY *
8. Nazwa organu rejestrowego’
9. Dane osoby reprezentujacej firme"
10. Nazwa, numer rejestru i data rejestracji’ 11. Klasa PKD lub EKD"
3 ADRES SIEDZIBY */ ADRES ZAMIESZKANIA **
12. Kraj 13. Wojewddztwo 14. Powiat
15. Gmina 16. Ulica 17. Nrdomu 18. Nrlokalu
19. Miejscowosc 20. Kod pocztowy 21. Poczta
22. Telefon' 23. Fax' 24. Adres e-mail*
A.2

1 DANE IDENTYFIKACYJNE

25. Nazwa petna */ Nazwisko **

26. Nazwa skrécona */ Pierwsze imie, drugie imie **

27. Identyfikator podatkowy PESEL
NIP

28. Identyfikator Regon*

Pola 29, 30, 31 nalezy wypeti¢ w przypadku, gdy numer PESEL nie zostat nadany

29. Data urodzenia 30. Imie ojca

31. Imie matki

2 ORGAN REJESTROWY *

32. Nazwa organu rejestrowego1
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33. Dane osoby reprezentujacej firme'

34. Nazwa, numer rejestru i data rejestracji’ 35. Klasa PKD lub EKD"

3 ADRES SIEDZIBY */ ADRES ZAMIESZKANIA **

36. Kraj 37. Wojewddztwo 38. Powiat

39. Gmina 40. Ulica 41. Nrdomu 42. Nrlokalu
43. Miejscowosé 44. Kod pocztowy 45. Poczta

46. Telefon' 47. Faxt

48. Adres e-mail*

A3

1 DANE IDENTYFIKACYJNE

49. Nazwa petna */ Nazwisko **

50. Nazwa skrécona */ Pierwsze imie, drugie imige **

51. Identyfikator podatkowy

PESEL

NIP

52. Identyfikator Regon*

Pola 53, 54, 55 nalezy wypetni¢ w przypadku, gdy numer PESEL nie zostat nadany

53. Data urodzenia 54. Imie ojca 55. Imie matki
2 ORGAN REJESTROWY *
56. Nazwa organu rejestrowego’
57. Dane osoby reprezentujacej firme'
58. Nazwa, numer rejestru i data rejestracji’ 59. Klasa PKD lub EKD"
3 ADRES SIEDZIBY */ ADRES ZAMIESZKANIA **
60. Kraj 61. Wojewddztwo 62. Powiat
63. Gmina 64. Ulica 65. Nrdomu 66. Nrlokalu
67. Miejscowosc 68. Kod pocztowy 69. Poczta

70. Telefon' 71. Fax'

72. Adres e-mail*

! Pole nieobowizkowe
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