
.....................................................                                                      Korzenna, dnia................... 
                    Imię i Nazwisko 
 
 ................................................................ 
                          Adres 
 
................................................................ 
            Nr karty zobowiązania 
 
.................................................................. 
                        Nr tel 
 

 
 
                                                                                               Wójt Gminy Korzenna 
                                                                                               Korzenna 325 
 
 

W N I O S E K 
o zwrot nadpłaty podatku* 

przeksięgowanie na inna pozycję* 
zaliczenie nadpłaty na poczet przyszłych zobowiązań podatkowych* 

 
 

                 Na podstawie art. 76 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. – Ordynacja podatkowa    
(Dz. U z 2022 r. poz. 2651 z późn. zm.), wnoszę o: 
 

□ zwrot nadpłaty podatku   ...........................................................   w kwocie    ..................... 

 
    na konto bankowe nr  ............................................................................................................ 
 
 

□ przeksięgowanie nadpłaty podatku w kwocie  .........................  z konta podatkowego 

                         
................................................................................................................................................... 
                                                           (imię i nazwisko podatnika) 

 
    na konto podatkowe............................................................................................................... 
                                                   (wskazać imię i nazwisko podatnika) 

 

□ zaliczenie nadpłaty podatku w kwocie  ............................   na poczet przyszłych 

zobowiązań  
 
    podatkowych na rok 2024  
 
 
                                                                                       ......................................................... 
                                                                                                 podpis wnioskodawcy 

* właściwe zaznaczyć 



                                             


