POLA JASNE WYPELNIA PODATNIK, POLA CIEMNE WYPELNIA URZAD CELNY. WYPEENIAC NA MASZYNIE,
KOMPUTEROWO LUB RECZNIE, DRUKOWANYMI LITERAMI, CZARNYM LUB NIEBIESKIM KOLOREM.
1. Numer Identyfikacji Podatkowe;j 2. Numer dokumentu 3. Status

AKC-R
ZGLOSZENIE REJESTRACYJNE W ZAKRESIE PODATKU AKCYZOWEGO

Podstawa prawna Art. 14 ust. 1 i1 3 ustawy z dnia 23 stycznia 2004 r. o podatku akcyzowym (Dz. U. Nr 29,

zgloszenia: poz. 257).

Miejsce sktadania:  Naczelnik urzedu celnego wiasciwy ze wzgledu na miejsce wykonywania czynno$ci podle-
gajacych opodatkowaniu tym podatkiem; jezeli czynno$ci te wykonywane sa na terenie
wiasciwosci roznych urzedow celnych — naczelnik urzedu celnego wiasciwy ze wzgledu na
siedzibe podatnika, gdy podatnik nie ma siedziby — naczelnik urzedu celnego wiasciwy ze
wzgledu na miejsce zamieszkania, w pozostatych przypadkach — Naczelnik Urzedu Celne-
go I w Warszawie.

A.1. MIEJSCE ZLOZENIA ZGLOSZENIA

4. Naczelnik Urzedu Celnego w

A.2. CEL ZLOZENIA ZGLOSZENIA

5. Cel zlozenia zgloszenia (zaznaczy¢ whasciwy kwadrat):
D 1. rejestracja D 2. aktualizacja danych

Poz. 6 i 7 nalezy wypelni¢ tylko w przypadku zgloszenia w celu aktualizacji danych.

6. Zakres zmiany danych (zaznaczy¢ wlasciwy kwadrat):

I:l 1. zmiana nie spowodowata zmiany wtasciwos$ci naczelnika urz¢du celnego

|:| 2. zmiana spowodowala zmiang wtasciwos$ci naczelnika urzgdu celnego

7. Poprzedni naczelnik urzedu celnego (nalezy wypehic tylko w przypadku zaznaczenia w poz. 6 kwadratu nr 2)

B. DANE PODATNIKA
* - dotyczy podatnika niebedacego osoba fizyczna ** - dotyczy podatnika bedacego osoba fizyczna

B. 1. DANE IDENTYFIKACYJNE

8. Rodzaj podatnika (zaznaczy¢ wlasciwy kwadrat):

D 1. podatnik niebgdacy osoba fizyczna D 2. osoba fizyczna

9. Nazwa pelna* /Nazwisko, pierwsze imieg, drugie imig¢**

10. Nazwa skrécona* / Imie ojca, imi¢ matki**

11. Numer identyfikacyjny REGON* /Numer ewidencyjny 12. Data rozpoczgcia dzialalnosci* /Data
PESEL ** urodzenia**

(dzien — miesiac — rok)
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B. 2. ADRES SIEDZIBY* /ADRES ZAMIESZK ANIA **

13. Kraj 14. Wojewodztwo 15. Powiat

16. Gmina 17. Ulica 18. Nr domu 19. Nr lokalu
20. Miejscowos$é 21. Kod pocztowy 22. Poczta

23. Telefon 24. Faks 25. Adres e-mail

B. 3. OKOLICZNOSCI OKRESLAJACE OBOWIAZEK PODATKOWY W ZAKRESIE
PODATKU AKCYZOWEGO

|:| 1. tak

26. Podatnik podlega opodatkowaniu podatkiem akcyzowym (zaznaczy¢ wlasciwy kwadrat):

|:| 2. nie

27. Podatnik bedzie skladal deklaracje akcy-

28. Miesiac, za ktéry podatnik zlozy pierwsza deklaracje akcy-
zowe AKC-3 (zaznaczy¢ wlasciwy kwadrat): zowa AKC-3 (wypehié, jezeli w poz. 27 zaznaczono kwadrat nr 1)

D 1. tak D 2. nie

(miesigc — rok)

[ 1. alkohol etylowy

[]4. oleje opatowe L] s. paliwa silnikowe

[]s. wyroby tytoniowe [o. energia elektryczna

29. Rodzaj wyrobu dominujacego przy opodatkowaniu podatkiem akcyzowym:
(zaznaczy¢ wlasciwy kwadrat, jesli w poz. 27 zaznaczono kwadrat nr 1)

L] 2. wino, napoje fermentowane i produkty posrednie L 3. piwo

L] 6. gaz A samochody osobowe

[ 10. pozostate wyroby akcyzowe

30. Rodzaj prowadzonej dzialalnosci wg Polskiej Klasyfikacji Dzialalnosci (PKD)
(wymagane jest podanie 5-znakowego kodu podklasy PKD)

C. OSWIADCZENIE I PODPIS PODATNIKA LUB OSOBY REPREZENTUJACEJ PODATNIKA

Oswiadczam, ze sq mi znane przepisy Kodeksu karnego skarbowego o odpowiedzialnosci za podanie danych niezgodnych z rzeczywisto$cia:

31. Imig

32. Nazwisko

33. Data wypelnienia zgloszenia (dzien — miesiac — rok):

34. Podpis (i pieczatka) podatnika lub osoby reprezentujacej podat-
nika

D. ADNOTACJE NACZELNIKA URZEDU CELNEGO

35. Uwagi naczelnika urzedu

36. Identyfikator przyjmujacego formularz

37. Podpis przyjmujacego formularz
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