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............................................................................................
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         05-430 Celestynów

Wniosek o udzielenie ulgi w związku z pandemią COVID-19 

W związku z pandemią COVID-19  proszę o 1):
(  całkowite umorzenie zaległości podatkowych 

(  częściowe umorzenie zaległości podatkowych  wraz z odsetkami za zwłokę 

(  umorzenie odsetek za zwłokę 
( odroczenie terminu płatności podatku lub zaległości podatkowych w kwocie .......................                   do dnia ....................... 

( rozłożenie na raty zapłaty podatku lub zaległości podatkowych z odsetkami za zwłokę

 Ilość rat ................................     Termin płatności poszczególnych rat ......................................

podatku od nieruchomości z tytułu prowadzonej działalności gospodarczej.
Uzasadnienie:
.......................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................

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

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

.......................................................................................................................................................
Załączniki

1. Oświadczenie przedsiębiorcy – COVID 19
2. Formularz informacji przedstawianych przy ubieganiu się o pomoc de minimis

3. Zaświadczenia o pomocy de minimis, otrzymane w bieżącym roku, oraz w ciągu 2 poprzedzających go lat, albo oświadczenia o wielkości pomocy de minimis otrzymanej w tym okresie, albo oświadczenia  o nieotrzymaniu takiej pomocy w tym okresie.

4. Inne dowody potwierdzające argumenty zawarte we wniosku:

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

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

                (podpis)
1)  Proszę zaznaczyć jedną lub kilka opcji
