Suchy Las, dn. .................... r.

( Pesel / NIP *)
Wéjt Gminy Suchy Las
ul. Szkolna 13
62-002 Suchy Las

Whniosek o wydanie zaswiadczenia
o niezaleganiu w podatkach / stwierdzajacego stan zalegtosci*

Prosze o wydanie zaswiadczenia o niezaleganiu / stwierdzajgcego stan zalegtosci*
w podatkach i optatach lokalnych wzgledem Gminy Suchy Las.

Zaswiadczenie pobieram w celu

(podpis)

* niepotrzebne skresli¢



