Drobin, dnia .......................
......................................................................................

......................................................................................
                              Nazwisko i imię
......................................................................................
NIP
......................................................................................
PESEL
.....................................................................................
Adres zamieszkania
....................................................................................
tel. ...............................

BURMISTRZ MIASTA  I GMINY DROBIN
Referat Planowania i Finansów – Podatki (p. 117)
ul. M. Piłsudskiego 12
09-210 Drobin

WNIOSEK

Proszę o wydanie zaświadczenia o nastepującej treści:
wielkości gospodarstwa
wielkości gospodarstwa i dochodzie
braku gospodarstwa
użytkach rolnych
niezaleganiu lub stwierdzające stan zaległości
...............................................................................

Zaświadczenie jest niezbędne celem przedłożenia w ............................................................
................................................................................................................................................
w sprawie ...............................................................................................................................

.............................................................
Podpis wnioskodawcy
Cel  przetwarzania danych wynika z ustawy z dnia 29.08.1997r. – Ordynacja podatkowa (Dz. U z 2017r poz. 201 z późn. zm.)



                         
