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З А Х Т Е В

ЗА   ОДЛАГАЊЕ ПЛАЋАЊА  ПОРЕСКОГ  ДУГА1)

I ПОДАЦИ О ПОРЕСКОМ ОБВЕЗНИКУ

1. Правно лице:

(пун назив правног лица)

_________________________________________________________________________

(седиште)
                                                                          (улица и број)

_________________________________________________________________________

 (име и презиме одговорног лица)                                   (контакт телефон/факс)

_________________________________________________________________________

(порески пуномоћник)                                                        (контакт телефон/факс)

Правно лице разврстано у: 1. мало           2. средње              3. велико


(заокружити број према акту разврставања)

2. Предузетник2)

_________________________________, __________________________________________            (име и презиме власника радње)                       (место, улица, број, улаз, спрат, број стана)

______________________________________________________________, ____________________________________________________________________________

(назив и седиште радње)                                                         (улица и број)

_____________________________________________, 

 (контакт телефон/факс)

____________________________________________________________________________

(порески пуномоћник)                                                            (контакт телефон/факс)

3. Физичко лице:

_________________________________, ________________________________________                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               (име и презиме)                                                  (место, улица, број, улаз, спрат, број стана)
____________________________________________________________________________
________________________________________, 
 (контакт телефон/факс)
1) Захтев за одлагање плаћања пореског дуга подноси се у складу са чланом 73. Закона о пореском поступку и пореској администрацији («Сл. гласник РС», бр. 80/2002, ...108/2016) –подноси се у два примерка.

2) Оснивачи ортачке радње подносе посебне захтеве за одлагање плаћања пореског дуга.

II Подаци о усаглашеном пореском дугу са ЛПА Димитровград

     са стањем на дан ________________. године
	Р. бр
	Врста јавних прихода


	Шифра општине 3)
	Рачун за уплату јавних прихода
	        Стање 
	дуга
	Укупно 

   (5+6)

	
	
	
	
	Основни дуг 
	Камата 
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


IV Образложење захтева
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

VI Прилог: - докази: - записник (ком.___) о усаглашеном стању дуга

                                      - акт о разврставању правног лица 


____________________________________


____________________________________

      У Димитровграду

Дана ________20__ године                                             ___________________________

                                                                       М.П.                         (потпис пореског обвезника)


Захтев са доказима примио дана _______________ 20__. године.

                                                                                              __________________________

                                               М.П.                             (потпис службеног лица)

___________________________

3)  Из Прилога 3 уз Правилник о условима и начину вођења рачуна за уплату јавних прихода. Ако обвезник за један рачун јавних прихода има дуг у више општина, уписује висину дуга по том рачуну за сваку општину посебно.

4) Заокружити редни број испред средства обезбеђења наплате.










Број: _____________
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Општина Димитровград


Општинска управа


Одељење за буџет финансијско пословање и имовинско правне послове


Одсек ЛПА,Балканска 2


�HYPERLINK "mailto:lpa@dimitrovgrad.rs"�lpa@dimitrovgrad.rs� 010/360-834








