
 
 
 
…………………………………………..              Mława, …………........... 
            (imię i nazwisko podatnika) 
 

............................................ 
            
.............................................  
              (adres zamieszkania) 
 
…………………………………………… 
                          PESEL 
 
……………………………………………. 
                        Telefon 
 

       Burmistrz Miasta Mława 
       ul. Stary Rynek 19 
       06-500 Mława 
 

 
 
 
 

WNIOSEK 
o wydanie zaświadczenia o niezaleganiu w podatkach 

lub stwierdzające stan zaległości 
 

 
 

Zwracam się z prośbą o wydanie zaświadczenia o niezaleganiu w podatkach 
(stwierdzającego stan zaległości)*. 
 
Zaświadczenie potrzebne jest w celu przedłożenia ........................................ 
 
.................................................................................................................... 
 
Zaświadczenie odbiorę: 
- osobiście 
- za pośrednictwem poczty przesłane na wskazany adres…………………………………………… 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
 
 
       
         ………………………………
                     podpis 
            
 * niepotrzebne skreślić 

 
 
 
 
 


