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

Gołcza, dnia..............................

                 (imię i nazwisko)

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

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

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

(adres zamieszkania lub nazwa Spółki

zarejestrowanej w Sądzie wraz z siedzibą) 

Do Wójta








Gminy Gołcza


WNIOSEK

o odroczenie terminu płatności podatku

Uprzejmie proszę o odroczenie terminu płatności do.......................

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

       (data)

zobowiązania podatkowego w wysokości ............................................zł

z tytułu.............................................................................................

Uzasadnienie

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

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

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

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

Zwracam się o odroczenie terminu płatności podatku.

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

        (podpis)

