
 

FORMULARZ SZWECJA 

Zwrot podatku za rok …............................ 

                                                                            

 
1. DANE KLIENTA 

 

NAZWISKO  IMIONA  

PERSONNUMMER  DATA URODZENIA  

STAN CYWILNY  DATA ŚLUBU  

EMAIL  TELEFON KONTAKTOWY  

PESEL  

 

2. ADRES ZAMIESZKANIA W POLSCE 
 

ULICA I NUMER   

KOD POCZTOWY I MIEJSCOWOŚĆ  

 
 

 

3. OKRES PRACY I POBYTU W SZWECJI 

 

DATA ROZPOCZĘCIA 

 PRACY 

DATA ZAKOŃCZENIA  

PRACY 

NAZWA PRACODAWCY 

 

LICZBA DNI POBYTU  

 

 

   

 

 

   

 

 

   

KÓTRY RAZ ROZLICZASZ SIĘ Z URZĘDEM SZWEDZKIM?  

RODZAJ UMOWY   □  NA CZAS OKREŚLONY     □ NA CZAS NIEOKREŚLONY 
CZY 90 % TWOJEGO PRZYCHODU POCHODZI ZE SZWECJI ?  □  NIE   □ TAK – dołącz PIT36 ZG  
CZY PROWADZIŁEŚ DZIAŁALNOŚĆ GOSPODARCZĄ?  □  NIE   □ TAK – podaj kraj …..................... 

CZY PODPISAŁEŚ UMOWĘ Z PRACODAWCĄ SZWEDZKIM?  □  TAK   □ NIE – podaj kraj …..................... 
CZY PRACODAWCA OPŁACAŁ CI PODRÓŻE DO POLSKI?  □  NIE   □ TAK  
ILE WYNOSIŁY TWOJE WYDATKI NA PODRÓŻE? - dołącz kopie biletów/faktur   

CZY PRACODAWCA ZAPEWNIAŁ CI DARMOWE ZAKWATEROWANIE?  □ NIE   □ TAK   
ILE WYNOSIŁY TWOJE WYDATKI NA ZAKWATEROWANIE? - dołącz kopie opłat   

CZY PRACODAWCA ZAPEWNIAŁ CI DARMOWE WYŻYWIENIE?  □ NIE  □ TAK 
CZY DOSTAWAŁEŚ DODATEK NA WYŻYWIENIE?  □ NIE  □ TAK – podaj kwotę …................... 
CZY PRACODAWCA OPŁACAŁ TWÓJ ZUS W POLSCE?  □ NIE □ TAK – podaj kwotę składek 

społecznych …................................  
CZY SPŁACAŁEŚ KREDYT HIPOTECZNY?  □ NIE □ TAK  
CZY TWÓJ WSPÓŁMAŁŻONEK MIESZKAŁ I/LUB PRACOWAŁ W SZWECJI ?  □ NIE □ TAK pracował □ TAK mieszkał 

 

4. CZY CHCESZ ZAREJESTROWAĆ KONTO ? 

 

□ NIE – moje konto jest już zarejestrowane □ TAK – wypełnij poniżej  

IBAN  

SWIFT  

WALUTA  

NAZWA BANKU  

 

5. OŚWIADCZENIE 
 

 

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu realizacji umowy zlecenia, zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu 

Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych 

osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE. Administratorem danych osobowych jest 

Doradztwo Finansowe Mag-Tax Agnieszka Mikulska, ul. Sterlinga 16/18 90-217 Łódź. 
 
Wyrażam zgodę / Nie wyrażam zgody* na pobranie przez Zleceniobiorcę kopii mojego dowodu osobistego w celu potwierdzenia mojej 

tożsamości przed Urzędem Skarbowym w Szwecji. Kopia tego dokumentu jest niezbędna przy rejestracji konta bankowego oraz zmianie adresu w 

urzędzie. W przypadku nieprzekazania Zleceniobiorcy kopii dowodu osobistego powyższe usługi nie zostaną wykonane.  

W pozostałych przypadkach tj. zwrot podatku Zleceniodawca zobowiązuje się dostarczyć kopię dowodu osobistego na wezwanie Urzędu na 

własny koszt, pod rygorem zatrzymania procedury rozliczeniowej.  

*niepotrzebne skreślić 



 
W jaki sposób dowiedziałeś się o naszej firmie? 

□ google    □ facebook      □ z plakatu       □ z ulotki      □ z radia   □ od znajomych / rodziny      □  z innego źródła (jakiego? .......................................................) 
 
                                

  

DATA  PODPIS  

 

 

 

UPOWAŻNIENIE OSOBY TRZECIEJ: 

 
Ja niżej podpisana/y upoważniam …..........................................….......PESEL..................................... ............... do złożenia w moim 

imieniu dokumentów związanych z usługą zwrotu podatku ze Szwecji w biurze Mag-Tax z siedzibą przy ul. Sterlinga 16/18, 90-217 

Łódź lub w biurach współpracujących z firmą Mag-Tax oraz do otrzymywania informacji w w/w sprawie osobiście, drogą 

telefoniczną lub mailową. 

…........................…............................................................. 

(data, miejscowość i podpis upoważniającego) 


