Kętrzyn, dnia .........................

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

Nazwisko i Imię

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

Adres zameldowania

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

Miasto

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

Kod podatnika/PESEL

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

Tel. kontaktowy







Urząd Miasta Kętrzyn






Wydział Finansowy






Dział Podatku od Nieruchomości 

Osób Fizycznych, Rolnego i Leśnego

Ul. Wojska Polskiego 11
11-400 Kętrzyn
W związku ze zmianą adresu zamieszkania proszę o przesyłanie wszelkiej korespondencji związanej z podatkiem od nieruchomości  na adres:

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

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

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

Zmiana adresu do korespondencji dotyczy wszystkich moich nieruchomości położonych w Kętrzynie/ tylko nieruchomości* położonej przy ul. ……………………………....

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






    



Podpis

* Niewłaściwe przekreślić


