
    MINISTERUL FINANŢELOR PUBLICE
    AGENŢIA NAŢIONALĂ DE ADMINISTRARE FISCALĂ
    Unitatea fiscală*1) ______________________________
    Serviciul/Biroul/Compartimentul ___________________
    Nr. __________/____________

 DECIZIE
de desfiinţare a deciziei de eşalonare la plată a obligaţiilor fiscale

Datele de identificare a
contribuabilului

Denumirea/Numele şi prenumele
______________________________
Adresa: _______________________
Codul de identificare fiscală
______________________

Datele de identificare a
împuternicitului

Denumirea/Numele şi prenumele
______________________________
Adresa: _______________________
Codul de identificare fiscală
______________________

În  temeiul  art.  50 din  Legea  nr.  207/2015  privind  Codul  de  procedură  fiscală,  cu  modificările  şi
completările ulterioare, şi având în vedere dispoziţiile ___________*2) nr. ________ din data de __________,

precum şi Cererea dumneavoastră nr. ______________ din data de ________________, înregistrată la
organul fiscal cu nr. ______________ din data de __________________,

vă comunicăm că eşalonarea la plată, aprobată prin Decizia de eşalonare la plată a obligaţiilor fiscale
nr.  ______________  din  data  de  ________________,  se  desfiinţează  pentru  suma  de  ______________,
reprezentând:

- lei -
Nr.
crt.

Denumirea
obligației
fiscale

Obligația fiscală

Total,
din care:

Obligație
fiscală

principală

Obligații fiscale accesorii

Majorări de
întârziere/
Dobânzi

Penalități de
întârziere

Penalități de
nedeclarare

0 1 2=3+4+5+6 3 4 5 6

1.

2.

3.

4.

...

Total general

Împotriva prezentei decizii se poate formula contestaţie, potrivit prevederilor art. 268 şi 269 din Legea
nr. 207/2015 privind Codul de procedură fiscală, cu modificările şi completările ulterioare, în termenul prevăzut
de art. 270 al aceluiaşi act normativ, sub sancţiunea decăderii. Contestaţia se depune la organul fiscal emitent
al deciziei.

                         Conducătorul unităţii fiscale
                    Numele şi prenumele _______________________
                    Semnătura şi ştampila unităţii ________________

    Număr de operator de date cu caracter personal _________
__________________
    *1) Se menţionează denumirea organului fiscal emitent.
    *2) Se menţionează numărul şi data sentinţei civile prin care s-a dispus suspendarea actului administrativ-fiscal de 
către instanţă/numărul şi data proiectului de fuziune/divizare.


