Anexa nr.1

0 9 7 NOTIFICARE

N de mregisrare e PRIVIND APLICAREA/INCETAREA APLICARII W ANAE
operator de date cu SISTEMULUI TVA LA iINCASARE ———

caracter personal 759

I. FELUL NOTIFICARII
1. NOTIFICARE DE INTRARE IN SISTEM, PRIN OPTIUNE 2. NOTIFICARE DE IESIRE DIN SISTEM

II. DATE DE IDENTIFICARE A PERSOANEI IMPOZABILE
DENUMIRE / NUME. PRENUME
COD DE INREGISTRARE IN SCOPURI DE TVA RO

DOMICILIUL FISCAL

JUDET SECTOR LOCALITATE

STRADA NR. BLOC SC.
ET. AP. COD POSTAL TELEFON

FAX E-MAIL

II1. Reprezentare prin imputernicit/reprezentant fiscal
Nr. act IMPULErNICITe ........cevveeieenieeieerieeieenee. Data ..o
Nume, prenume/DENUIMITE .........cocieeiieiieeiieenieereeeieeseeereesieeereesereeseessaeesseessseesees
Cod de identificare fiSCala ..........ooviiiiiiiiiiiiiee e

IV. Aplicarea sistemului TVA la incasare, prin optiune

O Declar pe propria raspundere ca cifra de afaceri realizatd in perioada ............cccceeeveneee. , respectiv de
......................... lei, nu depaseste plafonul stabilit de lege (2.250.000 let).

Avand in vedere aceasta situatie, optez pentru aplicarea sistemului TVA la incasare, incepand cu data de
O Fiind persoand impozabila care se inregistreaza in scopuri de TVA in cursul anului, optez pentru
aplicarea sistemului TVA la Incasare incepand cu data inregistrarii in scopuri de TVA.

V. incetarea aplicirii sistemului TVA la incasare:

O Intrucat cifra de afaceri realizati in perioada ........................ , respectiv de .....cooceeeenen. lei, a depasit
plafonul stabilit de lege (2.250.000 lei), notific organul fiscal cu privire la incetarea aplicarii sistemului
TVA la incasare incepand cu data de ...........coceeveeveniineencnnene

[ Desi sunt persoana eligibila pentru aplicarea sistemului TVA la incasare intrucat cifra de afaceri
realizatd in perioada ..................... , respectiv de.........c....... lei nu a depasit plafonul stabilit de lege
(2.250.000 lei), renunt la aplicarea sistemului TVA la incasare. Avand in vedere aceasta situatie, notific
organul fiscal cu privire la incetarea aplicarii sistemului TVA la incasare, incepand cu data de ......................

Sub sanctiunile aplicate faptei de fals in acte publice, declar ca datele inscrise
in acest formular sunt corecte si complete

Numele persoanei care face declaratia

Functia

Semnatura Stampila

Se completeaza de personalul organului fiscal

Organ fiscal

Numar inregistrare Data inregistrare / /

Numele persoanei care a verificat

Cod: 14.13.01.10.11/s.1.




