Potvrdenie
o podani tlaciva prehladu

podla § 39 ods. 9 pism. a) zakona ¢. 595/2003 Z. z.
o dani z prijmov v zneni neskorsich predpisov

ZAMESIAC .oovveeeeeeeeeeeeeans

Rok:

UDAJE O ZAMESTNAVATELOVI, KTORY JE PLATITELOM DANE

Priezvisko a meno / Obchodné meno alebo nazov zamestnavatela, ktory je platitefom dane

v

Rodné &islo DIC

Adresa trvalého pobytu / sidlo zamestnavatela, ktory je platitefom dane
Ulica a €islo

PSC Nazov obce

Stat

UDAJE O PODANOM PREHLADE [§ 39 ods. 9 pism. a) zakona &. 595/2003 Z. z.]

Riadny
Opravny

Datum vyhotovenia

Suma rozdielu darnového bonusu na poukézanie z Ill. Casti

Suma rozdielu zamestnaneckej prémie na poukazanie zo |V. Casti

OdtlaCok peciatky a podpis
zamestnavatela, ktory je platitefom dane

Odtlacok prezentaénej peCiatky Podpis pracovnika dafiového
danového uradu uradu, ktory tlacivo prehladu prijal
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