POLTAX DRUKOWANYMI LITERAMI, CZARNYM LUB NIEBIESKIM KOLOREM.

POLA JASNE WYPELNIA PODATNIK, POLA CIEMNE WYPELNIA URZAD SKARBOWY. WYPELNIC NA MASZYNIE, KOMPUTEROWO LUB RECZNIE, DUZYMI,

1. Numer Identyfikacji Podatkowej

CIT-ST/A

INFORMACJA O ZAKLADACH (ODDZIALACH)

Zat. nr

| Formularz moze by¢ sktadany tylko jako zatgcznik do formularza CIT-ST.

A. DANE IDENTYFIKACYJNE PODATNIKA

3. Nazwa petna

4. Numer Identyfikacyjny REGON

B. WYKAZ ZAKLADOW (ODDZIALOW)

B.1. ZAKLAD (ODDZIAL)

B.1.1. DANE IDENTYFIKACYJNE ZAKtLADU (ODDZIALU)

1. Nazwa petna

2. Nazwa skrécona

3. Identyfikator REGON *)

L I I L L L L I L |

4. Numer Identyfikacji Podatkowej **)

5. Data rozpoczecia dziatalnosci (dzien - miesigc - rok)

B.

—_

.2. ADRES ZAKtADU (ODDZIALU)

6. Kraj 7. Wojewé6dztwo 8. Powiat
9. Gmina 10. Ulica 11. Nr domu 12. Nr lokalu
13. Miejscowos¢ 14. Kod pocztowy 15. Poczta
B.2. ZAKLAD (ODDZIAL)
B.2.1. DANE IDENTYFIKACYJNE ZAKtADU (ODDZIALU)
1. Nazwa petna
2. Nazwa skréocona
3. Identyfikator REGON *) 4. Numer ldentyfikacji Podatkowej **)
L Il Il 1 Il Il Il 1 1 1 1 1 1 1
5. Data rozpoczecia dziatalnosci (dzien - miesiac - rok)
B.2.2. ADRES ZAKLADU (ODDZIALU)
6. Kraj 7. Wojewoédztwo 8. Powiat
9. Gmina 10. Ulica 11. Nr domu 12. Nr lokalu
13. Miejscowos¢ 14. Kod pocztowy 15. Poczta

*) Wypetnia¢ w przypadku posiadania numeru REGON przez zaktad (oddziat).
**) Wypetnia¢ w przypadku posiadania numeru NIP przez zaktad (oddziat).
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B.3.

ZAKLAD (ODDZIAL)

B.3.1. DANE IDENTYFIKACYJNE ZAKEADU (ODDZIALU)

1. Nazwa petna

2. Nazwa skrécona

3. Identyfikator REGON *)

L L L L L L L L L L

4. Numer Identyfikacji Podatkowej **)

5. Data rozpoczecia dziatalnosci (dzien - miesigc - rok)

B.3.2. ADRES ZAKtADU (ODDZIALU)

6. Kraj 7. Wojewé6dztwo

8. Powiat

9. Gmina 10. Ulica

11. Nr domu

12. Nr lokalu

13. Miejscowos¢

14. Kod pocztowy

15. Poczta

B.4. ZAKLAD (ODDZIAL)

B.4.

1. DANE IDENTYFIKACYJNE ZAKtADU (ODDZIALU)

1. Nazwa petna

2. Nazwa skréocona

3. Identyfikator REGON *)

4. Numer ldentyfikacji Podatkowej **)

5. Data rozpoczecia dziatalnosci (dzien - miesiac - rok)

B.4.

2. ADRES ZAKtADU (ODDZIALU)
6. Kraj 7. Wojewédztwo 8. Powiat
9. Gmina 10. Ulica 11. Nr domu 12. Nr lokalu
14. Kod pocztowy 15. Poczta

13. Miejscowos¢

B.5

. ZAKLAD (ODDZIAL)

B.5.1. DANE IDENTYFIKACYJNE ZAKLADU (ODDZIALU)

1. Nazwa petna

2. Nazwa skrocona

3. Identyfikator REGON *)

4. Numer Identyfikacji Podatkowej **)

|
5. Data rozpoczecia dziatalnosci (dzien - miesigc - rok)

B.5.

13. Miejscowos¢

2. ADRES ZAKtADU (ODDZIALU)
6. Kraj 7. Wojewo6dztwo 8. Powiat
9. Gmina 10. Ulica 11. Nr domu 12. Nr lokalu
14. Kod pocztowy 15. Poczta
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