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ЗАЯВА

Прошу видати мені Довідку про сплачений нерезидентом в Україні податок на прибуток, відповідно до вимог ст.160 Податкового  кодексу України  № 2755-VI  від  02.12.2010.

Відомості про джерело доходу:

Повна назва (прізвище, ім'я та по батькові) резидента або постійного представництва нерезидента (податкового агента), що здійснив на користь нерезидента виплату доходів з джерелом їх походження з України ____________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________
Код платника податку за ЄДРПОУ або реєстраційний номер облікової картки платника податків зазначеного резидента або постійного представництва нерезидента (податкового агента) ________________________________________

_____________________________________________________________________
Місцезнаходження юридичної особи (місце проживання) зазначеного резидента або постійного представництва нерезидента (податкового агента)_____________

_____________________________________________________________________
Період, у якому виплачувався дохід ______________________________________
Вид доходу __________________________________________________________
Сума доходу, (гривень)________________________________________________
Сума сплаченого в Україні податку при виплаті доходу нерезиденту__________

____________________________________________________________________
Дата                                                                         Підпис
