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1. Identyfikator  Podatkowy *

...................................................................................................

               
Załącznik Nr 5  do Uchwały Nr XXXIV/526/2017

  Rady Miejskiej w Miechowie 
z dnia 28.11.2017r. 

  
INFORMACJA W SPRAWIE PODATKU ROLNEGO

NA ROK .............

Podstawa prawna : Ustawa z dnia 15 listopada 1984 r. o podatku rolnym (t.j. Dz.U. z 2017 r. poz. 1892 ze zm.)
Składający :           Formularz przeznaczony dla osób fizycznych będących właścicielami gruntów, posiadaczami 
samoistnymi gruntów, użytkownikami wieczystymi gruntów, posiadaczami gruntów stanowiących własność Skarbu 
Państwa lub jednostki  samorządu terytorialnego.
Termin składania:  W terminie 14 dni od zaistnienia okoliczności mających wpływ na powstanie bądź 
                               wygaśnięcie obowiązku podatkowego lub wysokość opodatkowania               
Miejsce składania: Organ podatkowy ze względu na miejsce położenia gruntów.

A. MIEJSCE SKŁADANIA INFORMACJI

    URZĄD GMINY I MIASTA W  MIECHOWIE UL.  HENRYKA SIENKIEWICZA 25

B. OBOWIĄZEK ZŁOŻENIA INFORMACJI  /Podatnik ma obowiązek złożenia wraz z korektą informacji 

pisemnego uzasadnienia przyczyny korekty art.81 ustawy Ordynacja podatkowa./
    Okoliczności powodujące obowiązek złożenia informacji /właściwe zaznaczyć/

1.Informacja składania po raz pierwszy na dany rok     
2.Korekta złożonej informacji /miesiąc -rok/                 

C. PODMIOT  ZOBOWIĄZANY  DO  ZŁOŻENIA INFORMACJI
    Rodzaj podmiotu /zaznaczyć właściwe/

1. właściciel, użytkownik lub posiadacz    

2. współwłaściciel, współużytkownik lub współposiadacz 
D. DANE PODATNIKA

NAZWISKO IMIĘ IMIĘ OJCA i MATKI*

REGON PESEL DATA URODZENIA

D1. ADRES ZAMIESZKANIA 

KRAJ WOJEWÓDZTWO POWIAT

GMINA ULICA NR DOMU / LOKALU

MIEJSCOWOŚĆ KOD POCZTOWY POCZTA

• Numer PESEL wpisują podatnicy będący osobami fizycznymi objętymi rejestrem  PESEL, nieprowadzący działalności 
gospodarczej lub niebędący zarejestrowanymi podatnikami podatku od towarów i usług. Identyfikator podatkowy NIP 
wpisują pozostali podatnicy.

      *należy wypełnić gdy numer PESEL nie został nadany



E. DANE DOTYCZĄCE UŻYTKÓW ROLNYCH STANOWIĄCYCH GOSPODARSTWA   ROLNE 
    Dane dotyczące przedmiotu opodatkowania /włącznie ze zwolnionymi/

Powierzchnia gruntów w ha fizycznych 

Klasy użytków 
wynikające 
z ewidencji 

gruntów

orne sady użytki
zielone

rolne 
zabudowane

zadrzewione
i zakrzewione

ogółem
w ha

I
II
III x
IIIa x
IIIb x
IV x
IVa x
IVb x
V
VI
VII
RAZEM

GRUNTY pod stawami klasach:
                 - zarybione....................................................................................................................................
                 - nie zarybione..............................................................................................................................

Rowy / w klasach/........................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
Grunty pod stawami, rowy bez oznaczenia klasy  glebowej
….....................................................................................................................................................................

F. DANE DOTYCZĄCE UŻYTKÓW ROLNYCH NIESTANOWIĄCYCH GOSPODARSTWA 
ROLNEGO – NIEPODLEGAJĄCYCH  ZWOLNIENIU

Powierzchnia w ha fizycznych

G. INFORMACJA O ZWOLNIENIACH W PODATKU ROLNYM
    /podać rodzaj, klasę i powierzchnię gruntów oraz przepis prawa z którego wynika zwolnienie/

..................................................................................................................................................................................
Imię                                         Nazwisko                                                                 Podpis

H.                               ADNOTACJE ORGANU PODATKOWEGO

 ...........................................                                      .................................................
                 data                                                                            podpis przyjmującego formularz




