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DECLARATIE FISCALA DE IMPUNERE
Pentru stabilirea cuantumului taxei speciale de salubrizare pentru utilizatorii casnici

in conformitate cu H.C.Lnr. ...... Y AT

Initiald [ Rectificativda [ Data modificarii: __ / _ /
Subsemnatul(a) domiciliat(a) in localitatea ,
str. ,nr.___bl._ sc.___.ap. , hascut(a) la data de , posesor al C.| seria ,
nr. , C.N.P )
avand calitate de proprietar/ concesionar/locatar/administrator/beneficiar al dreptului de folosinta al locuintei situata in localitatea
............................... ,str. , nr. ,bl. ,SC.___, ap. , declar ca unitatea locativa are ihn componenta
urmatorii membrii(locatari stabili, chiriasi, flotanti):
Numele si prenumele Calitatea (fiu, fiica, sot, Cod numeric personal Categoria de scutire *)
sotie)

avand calitate de proprietar/ concesionar/locatar/administrator/beneficiar al dreptului de folosinta al locuintei situata in localitatea
............................... ,Str. , nr. ,bl. ,SC. , ap.
declar ca unitatea locativa are in componenta urmatorii membrii(locatari stabili, chiriasi, flotanti, etc):




Numele si prenumele

Calitatea (fiu, fiica, sot,

sotie)

Cod numeric personal

Categoria de scutire *)

Sub sanctiunile aplicate faptei de fals in acte publice, declar ca:
Date inscrise n prezentul formular, precum si orice documente anexate depuse de mine sunt corecte si complete, conforme cu realitatea;

in cazul in care intervin modificari privind situatia juridica a contribuabilului ori bunului impozabil/taxabil, m& oblig s& depun o noua declaratie
fiscala care sa reflecte realitatea, in termen de 30 de zile de la aparitia situatiei respective.

Posed TIPUL seria numarul eliberat la data

actul de

Semnatura Semnatura

contribuabil imputernicit

Data In acest tip de chenar completeaza contribuabilul sau imputernicitul acestuia
semnarii

In cazul In care contribuabilul nu poate citi sau scrie, declaratia fiscala se completeaza de o persoana agreata de catre acesta, care fi va citi
integral continutul declaratiei fiscale si va semna pentru conformitate.

Data si Date de identificare ale acestei persoane
semnatura
Posed actul de identitate tipul seria numarul Eliberat
de
Prenumele si In acest chenar completeaza organul fiscal
numele Zona in cadrul Rangul localitatii
localitatii
Semnatura Data semnarii




