POLTAX

[

1. Numer Identyfikacji Podatkowej podatnika Numer Identyfikacji Pod atkowej mat zonka 3. Nr dokumentu L. Status

XXX=-XXX-XX-XX YYY-YYY-YY-YY

Prawidtowe wypetnienie formularza utatwi wcze  $niejsze zapoznanie si e z broszur g informacyjn g dost epng
w urz edach. Pola oznaczone kolorem zielonym wypetniaj g wyt gcznie podatnicy, ktérzy uzyskiwali przychody
PlT-36 z pozarolniczej dziatalno $ci gospodarczej lub z dziatéw specjalnych produkcji rolnej.

ZEZNANIE O WYSOKO SCI

OSIAGNIETEGO DOCHODU (PONIESIONEJ STRATY)
W ROKU PODATKOWYM |5 rok

2009

Formularz przeznaczony jest dla podatnikéw, do ktérych ma zastosowanie art.45 ust.1 ustawy z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od
0so6b fizycznych (Dz.U. z 2000 r. Nr 14, poz.176, z p6zn. zm.), zwanej dalej "ustawg", a osiggniete przez nich dochody (poniesione straty) oraz
dokonywanie odliczenia nie mieszczg sie w zakresie zeznania PIT-37.

Podstawa prawna:  Art.45 ust.1 ustawy.
Termin sktadania: Do dnia 30 kwietnia roku nastepujacego po roku podatkowym.

Miejsce sktadania: Urzad , o ktérym mowa w art.45 ustawy zwany dalej "urzedem®.

Wybér sposobu opodatkowania  (zaznaczy¢ whasciwe kwadraty):

6. J 1. indywidualnie E 2. wspolnie z matzonkiem, J 3. wspolnie z matzonkiem, J 4. w sposéb przewidziany
zgodnie z wnioskiem, o ktérym zgodnie z wnioskiem, o ktérym dla oséb samotnie
mowa w art.6 ust.2 ustawy mowa w art.6a ust.1 ustawy wychowujacych dzieci

7. J W spos6b przewidziany w art.29 ust.4 ustawy - podatnik

8. | w spos6b przewidziany w art.29 ust.4 ustawy - matzonek

Zaznaczenie odpowiednich kwadratéw oraz ztozenie podpis(éw) w czesci S traktuje sig na réwni ze ztozeniem wniosku o zastosowanie wskazanego sposobu
opodatkowania. Kwadrat w poz. 7 lub 8 zaznacza sie tacznie z kwadratem 1, 2, 3 albo 4 w poz. 6.

A. MIEJSCE | CEL SKEADANIA ZEZNANIA

9. Urzad, do ktérego adresowane jest zeznanie

Urzad Skarbowy Warszawa Wola, ul. Powstaricéw Slgskich 2D, 01-381 Warszawa

10. Cel zto zenia formularza (zaznaczy¢ wtasciwy kwadrat):
E 1. ztozenie zeznania J 2. korekta zeznania ¥

B. DANE IDENTYFIKACYJNE | ADRES ZAMIESZKANIA

B.1. DANE PODATNIKA

11. Nazwisko 12. Pierwsze imi ¢
Korzeniowski Tomasz
13. Data urodzenia (dzien - miesigc - rok) 14. PESEL
09-09-1969 690909XXXXX
15. Kraj 16. Wojewodztwo 17. Powiat
Polska mazowieckie M. St. Warszawa

18. Gmina 19. Ulica 20. Nr domu 21. Nr lokalu

Wola Gorczewska 42 15
22. Miejscowo $¢€ 23. Kod pocztowy P4. Poczta

Warszawa 01-147 Warszawa
B.2. DANE MALZONKA
25. Nazwisko 26. Pierwsze imi ¢
Korzeniowska Monika
27. Data urodzenia (dzien - miesiac - rok) 28. PESEL
05-05-1970 700505XXXXX
29. Kraj 30. Wojewo6dztwo 31. Powiat
Polska mazowieckie M. St. Warszawa

32. Gmina 33. Ulica 34. Nr domu 35. Nr lokalu

Wola Gorczewska 42 15
36. Miejscowo $¢€ 37. Kod pocztowy B8. Poczta

Warszawa 01-147 Warszawa
Pouczenie

*) W przypadku niewptacenia w obowigzujgcych terminach kwot z poz.207, 209-256 lub wptacenia ich w niepetnej wysokosci, niniejsze zeznanie
stanowi podstawe do wystawienia tytutu wykonawczego, zgodnie z przepisami ustawy z dnia 17 czerwca 1966 r. o postgpowaniu egzekucyjnym
w administracji (Dz.U. z 2005 r. Nr 229, poz.1954, z p6zn. zm.).

**) Niniejsze zeznanie stanowi podstawe do wystawienia tytutu wykonawczego, zgodnie z przepisami ustawy z dnia 17 czerwca 1966 r. o postgpowaniu
egzekucyjnym w administracji (Dz.U. z 2005 r. Nr 229, poz.1954, z p6zn. zm.), na odsetki od wykazanych i nieuiszczonych w obowigzujacych
terminach lub uiszczonych w niepetnej wysokosci kwot z poz.257-304.
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