
 

1

Załącznik Nr 3     
                                                                                    do uchwały Nr 67/XII/15 

Rady Gminy Siemyśl 
z dnia 25 listopada 2015 r. 

        IR - 1  

INFORMACJA O GRUNTACH 
  

Podstawa prawna : ustawa z dnia 15 listopada 1984 r. o podatku rolnym (Dz. U. z 2013 r. poz.1381 z późn. zm.). 
Składaj ący:               formularz przeznaczony dla osób fizycznych będących właścicielami gruntów, posiadaczami samoistnymi gruntów, użytkownikami 
                                    wieczystymi gruntów, posiadaczami gruntów na podstawie umowy zawartej stosownie do przepisów o ubezpieczeniu społecznym  
                                    rolników oraz posiadaczami gruntów stanowiących własność Skarbu Państwa lub jednostki samorządu terytorialnego. 
Termin składania :  w terminie 14 dni od zaistnienia okoliczności mających wpływ na powstanie (wygaśnięcie) obowiązku podatkowego, lub  
                                wysokość opodatkowania. 

A. MIEJSCE SKŁADANIA INFORMACJI  

 Nazwa i adres organu podatkowego 

Wójt Gminy Siemy śl, ul. Kołobrzeska 14, 78-123 Siemy śl 
 

B. OBOWIĄZEK ZŁOŻENIA INFORMACJI  

 

� 1. informacja składana po raz pierwszy                                                                                 � 2. korekta uprzednio zło żonej informacji   

3. Okoliczno ści powoduj ące obowi ązek zło żenia informacji, korekty informacji (np.: kupno, sp rzedaż,  dzier żawa, zmiana 

powierzchni, zmiana sposobu wykorzystywania, wybudo wanie lub zamieszkanie w nowowybudowanym budynku it p.)     

................................................................................................................................................................................................................  

4. Data .................................................................................................................................................................................................... 

5. Od kogo nabyto lub komu zbyto .................. ................................................................................................................................... 

 

 C. DANE PODATNIKA  
 

 

C.1. DANE IDENTYFIKACYJNE PODATNIKA  

 6. Nazwisko 7. Pierwsze imi ę, drugie imi ę  
  8. Numer PESEL 9. Identyfikator NIP (wypełniaj ą podmioty prowadz ące 

działalno ść gospodarcz ą) 

 

 

Pole 10 nale ży wypełni ć w przypadku, gdy numer PESEL nie został nadany.  
 10. Data urodzenia 

 

11. Imię ojca 

 

12. Imię matki 

 

 

C.2. ADRES ZAMIESZKANIA   

 13. Kraj  14. Województwo  15. Powiat   

 16. Gmina  17. Ulica  18. Nr domu  19. Nr lokalu   

 20. Miejscowo ść 21. Kod pocztowy  22. Poczta  23. Telefon  / adres e -mail   (pole nieobowi ązkowe)   

C.3. DANE IDENTYFIKACYJNE WSPÓŁWŁAŚCICIELA / MAŁŻONKA ( gdy nieruchomość objęta jest wspólnością 
małżeńską) 

 

 24. Nazwisko 25. Pierwsze imi ę, drugie imi ę  

 26. Numer PESEL 27. Identyfikator NIP (wypełniaj ą podmioty prowadz ące 
działalno ść gospodarcz ą) 

 

Pole 28 nale ży wypełni ć w przypadku, gdy numer PESEL nie został nadany.  

 
28. Data urodzenia 29. Imi ę ojca 30. Imi ę matki  

C.4. ADRES ZAMIESZKANIA WSPÓŁWŁAŚCICIELA / MAŁŻONKA – WYPEŁNIĆ GDY JEST INNY NIŻ W C.2.  

 

31. Kraj 32. Województwo 33. Powiat  

34. Gmina 35.Ulica 36. Nr domu 37. Nr lokalu  

38.Miejscowo ść 39. Kod pocztowy 40. Poczta 41. Telefon / adres e-  mail   (pole nieobowi ązkowe)  
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D. 
 
 
 
 

DANE  DOTYCZĄCE  PRZEDMIOTÓW  OPODATKOWANIA  
- W PRZYPADKU WIĘKSZEJ LICZBY NIERUCHOMOŚCI NALEŻY WYPEŁNIĆ ZAŁĄCZNIK DO DEKLARACJI 

 

Formy władania 
(zaznaczyć właściwy 
kwadrat)  

42.  
   
�  własno ść         � posiadanie samoistne        �  użytkowanie wieczyste       �   posiadanie zale żne     

43. Poło żenie nieruchomo ści / obr ęb 44. Numer ksi ęgi wieczystej (zbioru dokumentów) działki  

 

45. Nazwa sądu w którym jest prowadzona ksi ęga wieczysta lub zbiór dokumentów 
 
� 1. Sąd Rejonowy w Kołobrzegu Wydział Ksiąg Wieczystych     � 2. Inny ...................................................................................   

 

 numer działki  / działek   46.   
  

Klasy u żytków wynikaj ące 
z ewidencji gruntów  

Powierzchnia gruntów w 
ha fizycznych:  

Klasy u żytków wynikaj ące z 
ewidencji gruntów  

Powierzchnia gruntów w 
ha fizycznych:  

 

     Grunty orne  (R) 47. Sady (S-R, S-Ł, S-Ps) 48. 

I  I   
II  II   

IIIa  IIIa   
  III   

IIIb  IIIb   
IVa  IVa   

  IV   
IVb  IVb   
V  V   
  V   

VI  VI   
VI  VI   

Grunty rolne zabudowane 
(Br-R ,Br-Ps, B r-Ł)  Łąki (Ł)   

I  III   
II  IV   

IIIa  V   
III  VI   

IIIb  Pastwiska (Ps)   
IVa  III   
IV  IV   

IVb  V   
V  VI   
V  Grunty pod rowami (W-R)   
VI  IIIa   
VI  IIIb   

Grunty zadrzewione i zakrzewione na 
użytkach rolnych (Lz r) 

 IVa   

I  IVb   
II  V   

IIIa  VI   
III  Grunty pod rowami (W-Ł/Ps)    

IIIb  III   
IVa  IV   
IV  V   

IVb  VI  
V  

Grunty ekologiczne (E) 
  

V   
VI  Grunty, którym nie mo żna 

ustali ć przelicznika 
powierzchni u żytków rolnych  

  
VI  
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               Grunty pod stawami (Wsr-R) 
zarybionymi łososiem, troci ą, 
głowacic ą, pali ą i pstr ągiem 

 
Grunty pod stawami (Wsr-R) 

zarybionymi innymi gatunkami 
ryb oraz grunty pod stawami 

niezarybionymi  
 

 

IIIa  IIIa  

IIIb  IIIb  

 IVa  IVa   
 IVb  IVb   
 V  V   
 VI  VI   
 Grunty pod stawami (Wsr-Ł/Ps) 

zarybionymi łososiem, troci ą, 
głowacic ą, pali ą i pstr ągiem 

 

Grunty pod stawami (Wsr-Ł/Ps) 
zarybionymi innymi gatunkami 

ryb oraz pod stawami 
niezarybionymi  

 
 

 III  III   
 IV  IV   
 V  V   
 VI  VI   

E. INFORMACJA O POSIADANYCH GRUNTACH W INNYCH GMINA CH  

 49. Powierzchnia w ha 
fizycznych   
 
 

50. Liczba ha przeliczeniowych 
 
 

51.Miejsce poło żenia 
 

52. Nazwa gminy 
 

 

F. INFORMACJA O ZAŁ ĄCZNIKACH  (do niniejszej informacji dołączono) 
 

 

 

53. Liczba zał ączników…………….  
 

 

G. OŚWIADCZENIE I PODPIS PODATNIKA / OSOBY REPREZENTUJ ĄCEJ PODATNIKA 
Oświadczam, że:  

- o wszelkich zmianach maj ących wpływ na wysoko ść zobowi ązania podatkowego (zmiana powierzchni,  
zmiana sposobu u żytkowania) zawiadomi ę tutejszy organ podatkowy w terminie 14 dni od daty   

      zaistnienia zmiany, 

 54. Data wypełnienia 55. Czytelny podpis podatnika / osoby reprezentuj ącej podatnika *  

C.1. ……………………………………………………………………………………………. 

 

C.3 …………………………………………………………………………………………….. 

H. ADNOTACJE ORGANU PODATKOWEGO 

 
Uwagi organu podatkowego 
 
 
 
 
 

 
Identyfikator przyjmuj ącego formularz 
 
 
 
 
 
 

Podpis przyjmuj ącego formularz 

                              
 
 
* Niepotrzebne skreślić / w przypadku podpisania informacji przez pełnomocnika podatnika należy przedłożyć organowi podatkowemu 
pełnomocnictwo do podpisywania deklaracji – art. 80a ustawy – Ordynacja podatkowa, wraz z dowodem uiszczenia należnej opłaty skarbowej, 
jeżeli nie występuje zwolnienie od tej opłaty. 


