RADA GMINY
KETRZYN

woj. warminsko-mazurskie

1. Identyfikator podatkowy (NIP lub PESEL}

Zalgcznik Nr 6
do Uchwaty Rady Gminy Ke¢trzyn
....................................................................... Nr XXXVII/183/2013 z dnia 04 grudnia 2013 r.

IL-1 INFORMACJA W SPRAWIE PODATKU LESNEGO

Podstawa prawna: Ustawa z dnia 30 pazdziernika 2002 1. o podatku lesnym (Dz.U. z 2013, poz. 465).

Skfadajacy: Formularz przeznaczony dla os6b fizycznych bedacych whascicielami lasow, posiadaczami samoistnymi lasow,
uzytkownikami wieczystymi lasow, posiadaczami laséw stanowiacych wilasnosé Skarbu Paristwa lub jednostki samorzgdu
terytorialnego.

Termin skladania: W terminie 14 dni od zaistnienia okolicznosci majacych wplyw na powstanie, badz wygasnigeie obowiazku podatkowego
lub zaistnienia zdarzen majacych wplyw na wysokoéé podatku,

Miejsce sktadania; Wojt Gminy Ketrzyn wiadciwy ze wzgledu na migjsce potozenia lasu,

A. MIEJSCE SKEADANIA INFORMACIJI

3. Wéjt Gminy Ketrzyn
Adres: T. Ko$ciuszki 2, 11-400 Ketrzyn

B. DANE SKLADAJACEGO INFORMACIJE

B.1 DANE IDENTYFIKACYJINE

4, Rodzaj wilasnogci, posiadania (zaznaczy¢ wiasciwg kratke)

O 1. wiasciciel O 2. wspotwiasciciel

5. Nazwisko, pierwsze imie, data urodzenia

6. Imie ojca, imig matki

7. ldentyfikator podatkowy (NIP lub PESEL)

B.2 ADRES ZAMIESZKANIA

8. Kraj 9. Wojewddztwo 10. Powiat
11. Gmina 12. Ulica 3. Nr domuwNr lokalu
14. Migjscowose 15. Kod pocztowy 16. Poczta

C. OKOLICZNOSC1 POWODUJACE KONIECZNOSC ZEOZENIA INFORMACJ1

17. Okolicznodci (zaznaczyc wlasciwg kratke)
O 1. informagcja skiadana po raz pierwszy na dany rok 0 2. korekta zlozonej uprzednio informagji

D. DANE DOTYCZACE PRZEDMIOTOW OPODATKOWANIA

.1 Z WYJATKIEM ZWOLNIONYCH

Powierzchnia w hektarach fizycznych
Wyszezegolnienie

1 2

1. Lasy ochronne

2. Lasy wchodzace w skiad rezerwatow
przyrody i parkéw narodowych

3. Lasy pozostale (nie wymienione
ww.1i2)

4. Razem (w.1 - 3)




E. INFORMACJA O PRZEDMIOTACH ZWOLNIONYCH

(poda¢ powierzchnie lasu zwolnionego oraz przepis prawa - 7 jakiego tytulu wystepuje zwolnienie)

F. OSWIADCZENIE I PODPIS SKEADAJACEGO / OSOBY REPREZENTUJACEJ SKEADAJACEGO

Ofwiadczam, te podane przeze mnie dane s3 zgodne z prawds.

20, Imig

21. Nazwisko

22, Data wypetnienia (dzien - miesigc - rok)

23. Pedpis (pieczeé) skiadajacego / osoby reprezentujgeej skladajacego

G. ADNOTACIJE ORGANU PODATKOWEGO

24, Uwagi organu podatkowego

25. ldentyfikator preyjmujacege formularz

26. Data i podpis przyjmujacego formularz

lenkiewicz




