1. Nr zaswiadczenia: 0271-S0B.4050.1418.2019 I WYPELNIC KOMPUTEROWO LUB RECZNIE, DUZYMI, DRUKOWANYMI LITERAMI, CZARNYM LUB NIEBIESKIM KOLOREM

Nazwa i adres organu podatkowego
NACZELNIK DOLNOSLASKIEGO URZEDU SKARBOWEGO WE WROC! ; : E ~WROCLAW. 05-04-2019
ZMIGRODZKA 141, 51-130 WROCLAW (miisconose jdatat
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DOLNC
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A BOWEGO LUB STWIERDZAJACE STAN ZALEGLOSCI

WE WROCEL. AWIU
ul, Zmigrodzka 141
g1- Hl\\.\r’rw‘.'{'n\u‘\]

2. Kolejny nr egz. / ogdlem liczba egzemplarzy

Podstawa prawna: Art, 306e § 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. - Ordynacja podatkowa (Dz. U. 2 2018 r. poz. 800 z pézn. zm.).
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A. DANE WNIOSKODAWCY
A.1. DANE IDENTYFIKACYJNE

3. Identyfikator podatkowy NIP

6151706942

4, Nazwa peina / Nazwisko, pierwsze imig 5. Data urodzenia (dzien - miesigc - rok)

WIELOSPECJALISTYCZNY SZPITAL SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPOL
OPIEKI ZDROWOTNEJ W ZGORZELCU

A.2. ADRES SIEDZIBY / ADRES ZAMIESZKANIA

6. Kra) 7. Wojewddziwo 8. Powiat

POLSKA DOLNOSLASKIE ZGORZELECKI

9. Gmina 10. Ulica , 11. Nr domu 12, Nrlokalu
ZGORZELEC LUBANSKA 11-12

13. Miejscowosé 14. Kod pocztowy 15. Poczla

ZGORZELEC 59-900 ZGORZELEC

Odpowiednie czesci |, I i 1l wypeinia sie w zaleznosci od zqdanego przez wnioskodawog zakresu informacji.

|. Zadwiadcza sie, ze nie ujawniono zalegtosci podatkowych / mmmw;m«m**) whioskodawcy,
wymienionego w ¢czesci A,

wg stanu nadzien. ... = 2-04-2019

(dzierh - miesigc - rok)
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