
Anexa nr. 2 
Model 2016ITL 017

ROMANIA 
M UNICIPIUL ARAD 

D IRECŢIA VENITURI -  SERVICIUL IM PUNERE PERSOANE JU R ID IC E
Cod SIRUTA: 9262
Codul de identificare fiscală: 3519925 N r / ........120. . . .
Arad. str. Mucius Scaevola nr. 11
Tel/fax:+40-257-214.334; tel. 0257-283.312 int. 116 sau 119;
e-mail: dvp.sipi@ priinariaarad.ro
Cont IB AN: R082TREZ02121150201XXXXX

IMPOZIT PE SPECTACOLE 
D e c o n t  p e  l u n a ............................................................................ a n u l .........................

Subscrisa .......................................................................................................   cu sediul în R O M Â N IA /.............................................., ju de ţu l ...................................................................... ,
codul p o ş ta l ..................... , m u n ic ip iu l/o raşu l/co m u n a ................................................................s a tu l/se c to ru l...................................... , s tr.................................................................................... ,
n r  , b l............... , sc ............, e t.......... . ap ......... , C .I.F .^ ............................................................., te l/fax   , e-m ail .................................................................... ,
reprezentată p r i n ............................................................................................................................................ , în calitate de acţionar un ic /asociat/adm inistrator/îm putem icit cu dom iciliu l
în  R O M Â N IA /................................................. , ju de ţu l  , codul poştal  , m unicip iu l/oraşu l/com una
........................................................ sa tu l/se c to ru l......................................, s tr ..................................................................................................... , n r ............, b l.............. , sc ..........., e t ......... , a p ......... ,
identificat prin B .I./C .I./C .I.P ./Paşaport seria .............  n r ...................... , C.I.F.**..................................................................................., tel. /fa x .................................................  , e-m ail

................................................. , declar:___________

Nr.
crt.

Tipul spectacolului şi adresa la care se desfăşoară acesta

încasările din 
vânzarea 

biletelor de 
intrare şi a 

abonam entelor 
la spectacole 

- lei -

încasările 
reprezentând 

contravaloarea 
tim brelor 

(cinem atografic, 
m uzical, folcloric, 

etc.)
- lei -

Sum ele 
cedate în 
scopuri 

um anitare

încasările
supuse

im pozitului
pe

spectacole 
- lei -

C ota de 
im pozit

Im pozitul pe spectacole

datorat plătit

D iferenţa

de primit de plătit

0 1 2 3 4 5=2-3-4 6 7=5x6 8 9=8-7 10=7-8
1
2
3
4
5
6
7

Prin  sem narea prezentei am luat cunoştinţă că  declararea necorespunzătoare adevărului se pedepseşte conform  legii penale, cele declarate fiind corecte şi com plete.

(data întocmirii declaraţiei)

Reprezentantul legal, Şeful compartimentului contabil,
L.S................................................................................... L.S...............................................................................

(prenumele, numele şi semnătura) (prenumele, numele şi semnătura)

*' Se va completa: codul de identificare fiscală (codul numeric personal, numărul de identificare fiscală, după caz); etc.

mailto:dvp.sipi@priinariaarad.ro


II. Situaţia biletelor şi abonamentelor la spectacole, 
vândute în luna..........................................................

Seria biletelor şi a 
abonamentelor

de la...............................
până la..........................

Numărul de bilete şi de 
abonamente la spectacole 

vândute

Valoarea 
- lei -

unitară totală

Declar că informaţiile cuprinse în acest decont sunt corecte şi complete.

Reprezentantul legal,
L.S..............................................................

(prenumele, numele şi semnătura)


