POLA JASNE WYPELNIA PODATNIK. WYPEENIAC NA MASZYNIE, KOMPUTEROWO LUB RECZNIE, DUZYMI DRUKOWANYMI LITERAMI, CZARNYM LUB NIEBIESKIM KOLOREM.

1. Numer Identyfikacji Podatkowej podatnika

1 2. Nr dokumentu

IL-1

INFORMACJA W SPRAWIE PODATKU LE SNEGO

| 3. Rok |

Podstawa prawna:
Skiadajacy:

Termin sktadania:

Miejsce skladania:

Ustawa z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o podatku lesnym (Dz. U. Nr 200, poz. 1682, z p6zn. zm.).

Formularz przeznaczony dla oséb fizycznych bedacych wtascicielami laséw, posiadaczami

samoistnymi lasow,

uzytkownikami wieczystymi lasoéw, posiadaczami laséw stanowigcych wlkasno$é Skarbu Panstwa lub jednostki samorzadu

terytorialnego.

W terminie 14 dni od zaistnienia okolicznosci majacych wptyw na powstanie (wygasniecie) obowigzku podatkowego lub

wysokos¢ opodatkowania.

Organ podatkowy wiasciwy ze wzgledu na miejsce potozenia nieruchomosci.

A. MIEJSCE SKEADANIA INFORMACJI

4. Nazwa i adres siedziby organu podatkowego

Wjt Gminy Sulikow
Ul. Dworcowa 5
59-975 Sulikéw

B. OBOWIAZEK ZLOZENIA INFORMACJI

Podatnik ma obowigzek ztozenia wraz z korektg informacji pisemnego uzasadnienie przyczyny korekty - art. 81 ustawy Ordynacja podatkowa.

5. Okoliczno $ci powoduj gce obowi gzek zto zenia informacji  (zaznaczyé wtasciwy kwadrat):

1. informacja sktadana po raz pierwszy D 2. korekta uprzednio ztozonej informacji (miesigc — rok)

C. PODMIOT ZOBOWIAZANY DO Zt OZENIA INFORMACJI

6. Rodzaj podmiotu (zaznaczy¢ wtasciwy kwadrat):

1. wiasciciel, uzytkownik lub posiadacz D 2. wspotwiasciciel, wspotuzytkownik lub wspoétposiadacz

D. DANE PODATNIKA

D.1. DANE IDENTYFIKACYJNE

7. Nazwisko

8. Pierwsze imi e,

drugie imi ¢

9. Identyfikator REGON 10. Numer PESEL

11. Data urodzenia 12. Imig ojca 13. Imi¢ matki

D.2. ADRES ZAMIESZKANIA

14. Kraj 15. Wojewodztwo 16. Powiat
17. Gmina 18. Ulica 19. Nr domu 20. Nr lokalu
21. Miejscowo $¢ 22. Kod pocztowy 23. Poczta

D.3 ADRES DO KORESPONDENCJI (wypetni ¢ gdy adres korespondencyjny jestinny ni 2 adres zamieszkania)

24. Kraj 25. Wojewo6dztwo 26. Powiat
27. Gmina 28. Ulica 29.Nr domu 30. Nr lokalu
31. Miejscowo $¢ 32. Kod pocztowy 33. Poczta

E. DANE DOTYCZACE LASOW NIEPODLEGAJ ACYCH ZWOLNIENIU?2

1. Lasy 34.
2. Lasy ochronne 35.
3. Lasy wchodz ace w sktad rezerwatéw przyrody 36.
4. Lasy wchodz ace w sktad parkéw narodowych 37.

1 Wypetniajg podmioty podlegajace obowigzkowi ewidencyjnemu
2 Nalezy poda¢ z doktadnoscig do czterech miejsc po przecinku
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F. INFORMACJA O ZAt ACZNlKACH (do niniejszej informacji dotgczono)

38. Liczba zat gcznikéw ZL-1/A

39. Zatacznik ZL-1/B sktadany (zaznaczy¢ wiasciwy kwadrat):

D tak D nie

G. DANE IDENTYFIKACYJNE WSPOLWEA SCICIELI, WSPOLPOSIADACZY SAMOISTNYCH,
WSPOLUZYTKOWNIKOW WIECZYSTYCH, WSPOLPOSIADACZY

* dotyczy podatnika b edacego osob g fizyczn g

** dotyczy podatnika b edacego przedsi ebiorc

1 | 40. Nazwisko iimi ¢

41. Imie ojca, imi @ matki*

42. Adres zamieszkania 43. NIP
44. PESEL*
45. Adres do korespondencji 46. REGON**

2 | 47. Nazwisko i imi e

48. Imie ojca, imi @ matki*

49. Adres zamieszkania 50. NIP
51. PESEL*
52. Adres do korespondenciji 53. REGON**

3 | 54. Nazwisko iimi e

55. Imie ojca, imi @ matki *

56. Adres zamieszkania 57. NIP
58. PESEL*
59. Adres do korespondenciji 60. REGON**

4 | 61. Nazwiskoiimi ¢

62. Imie ojca, imi @ matki*

63. Adres zamieszkania 64. NIP
65. PESEL*
66. Adres do korespondenciji 67. REGON**

5 | 68. Nazwisko i imi ¢

69. Imie ojca, imi @ matki*

70. Adres zamieszkania 71. NIP
72. PESEL*
73. Adres do korespondenciji 74. REGON**

6 | 75. Nazwisko iimi ¢

76. Imie ojca, imi @ matki*

77. Adres zamieszkania 78. NIP
79. PESEL*
80. Adres do korespondencji 81. REGON**

7 | 82. Nazwiskoiimi ¢

83. Imie ojca, imi @ matki*

84. Adres zamieszkania 85. NIP
86. PESEL*
87. Adres do korespondencji 88. REGON**
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H. OSWIADCZENIE | PODPIS PODATNIKA / OSOBY REPREZENTUJ ACEJ PODATNIKA

Oswiadczam, ze sa mi znane przepisy Kodeksu karnego skarbowego o odp  owiedzialno $ci za podanie danych niezgodnych z

rzeczywisto $cig. O wszelkich zmianach maj acych wptyw na wysoko $€ zobowi gzania podatkowego zawiadomi e tutejszy organ
podatkowy w terminie 14 dni od zaistnieniaz ~ mian.

89. Imie 90. Nazwisko

91. Data wypetnienia informacji ~ (dziefi - miesiac - rok) 92. Podpis (piecz e€) podatnika / osoby reprezentuj acej podatnika 3

I. ADNOTACJE ORGANU PODATKOWEGO

3 Niepotrzebne skresli¢

”_'1(1) 3




