
 
          
 
 
 
 
 

 
 

 
Subsemnatul ………………………………………………………domiciliat in 

la data de................de………………CNP……………………................................... 
va rog sa aprobati scutirea de impozit/taxa pe…………………………………… 
aferent anului………...deoarece ma incadrez la categoria speciala de 
persoane………...............................................conform actului nr…….............din 
data…………………eliberat de……………………………………avand valabilitatea 
de…………………… 

Mentionez ca detin calitatea de proprietar (unic/in devalmasie/in 
indiviziune) impreuna cu……………………………………………………………....... 
conform actului de dobandire nr………...............din data………………………..... 

 
 
 
 
 
Semnatura Contribuabil        Data 
 
 
 
 
 
 
Telefon 
 
 
 
 
 

DOMNULE PRIMAR 

.........................., str……………………………,,,,,…….nr………..bl………..ap……… 
sector ........, posesor al C.I./B.I./Pasaport, seria………...nr……..……….eliberat 

Acte necesare:

- decizie de handicap
- copie dupa cartea/buletinul de identitate
- lege nr. 118/1990 si ai Legii nr. 189/2000;
- hotarare pentru beneficiarii Decretului
- legitimatie pentru veteranii de razboi;
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PRIMĂRIA BĂLILEŞTI
JUDEŢUL ARGEŞ
Codul de identificare fiscală 4122124
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