
........................................................................                                           Limanowa, dnia......................r.

                       nazwisko i imię

........................................................................
                  adres zamieszkania

........................................................................

PESEL/NIP ................................................

tel. kontaktowy:..............................................
                                                               Naczelnik Urzędu Skarbowego

           w Limanowej

WNIOSEK  O WYDANIE KOPII DEKLARACJI PODATKOWEJ
 

Proszę o wydanie kopii deklaracji podatkowej złożonej w tut. Urzędzie Skarbowym (właściwe
zaznaczyć):

 PIT-37      PIT-36       PIT-36L        PIT-28      PIT-38       VAT-7     VAT-7K 

 PIT-11 NIP Pracodawcy  .......................................................................................................

 inne ………………                   z załącznikami                bez załączników

za okres  ....................................................

celem przedłożenia/ w celu uzyskania….....................................................................................

.......................................................................................................................................................

Proszę o potwierdzenie ww. deklaracji za zgodność z oryginałem (opłata skarbowa 5 zł od 
każdej zapisanej strony którą należy dokonać na konto: Urząd Miasta Limanowa, ul. Jana Pawła 9, 34-600 
Limanowa  28 8804 0000 0000 0023 3100 0002 Bank Spółdzielczy w Limanowej i dołączyć do wniosku dowód 
opłaty)

  TAK                NIE

Odbiór kopii (właściwe zaznaczyć):
 osobiście
 przez osobę upoważnioną
 za pośrednictwem  poczty 

Klauzula informacyjna Administratora Danych Osobowych tj. DIAS w Krakowie wynikająca z brzmienia
art.13 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony  osób  fizycznych  w  związku  z  przetwarzaniem  danych  osobowych  i  w  sprawie  swobodnego
przepływu  takich  danych  oraz  uchylenia  dyrektywy  95/46/WE  znajduje  się  na  stronie  BIP  -
http://www.malopolskie.kas.gov.pl/izba-administracji-skarbowej-w-krakowie/organizacja/ochrona-danych-
osobowych

                                                                                                      .........................................
                                                                                                                                              Podpis
Potwierdzam odbiór kopii w/w dokumentów

Limanowa dnia  ...............      .     ...............................
                                                                                podpis

http://www.malopolskie.kas.gov.pl/izba-administracji-skarbowej-w-krakowie/organizacja/ochrona-danych-osobowych
http://www.malopolskie.kas.gov.pl/izba-administracji-skarbowej-w-krakowie/organizacja/ochrona-danych-osobowych

