
IZBA SKARBOWA
URZĄD SKARBOWY PODATKÓW 

I OPŁAT SKARBOWYCH

w NO WEMłAS TO—
KASA SKARBOWA w----------------------------

Nr. ks. bierczej -----------------

do uiszczenia miesięcznej wpłaty pod;

Imię i nazwisko płatnika-------------------------- —

Firma---------------------------------------------------------

Adres----- ------------------------------------------------------

WZÓR Nr. 51 P,

1>. porz.

(Do art 56 Ustawy, § 56 rozp. wykon 
i § 104 instr.).

7-7^--------J / /

f^t/ti^^/^j %

a to wraz z 10^ dodatkiem do danin publicznych od kwot przypadających na rzecz Skarbu (rozp. Prez. R. P. z 19/XII 1927 r. 
Dz. U. R. P. Nr. 114, poz. 972.

Suma zaległego podatku winna być zapłaconą w nieprzekraczalnym terminie do dni 3-ch od daty doręczenia niniej-
szego wezwania wraz z karą za zwłokę w wysokości 2% miesięcznie od
^raz opłatą za pisemne wezwanie w wysokości J/4^ od całości zaległego podatku (nie mniej niż 50 gr„ nie więcej niż 250 złj.
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