Сообщение о переходе на иной режим налогообложения в связи с утратой права на применение УСН
В налоговый орган: ______________________________
ИНН ____________________ КПП ____________________
Наименование организации (Ф. И. О. ИП): ______________________________
Сообщение о переходе на иной режим налогообложения в связи с утратой права на применение УСН
Раздел 6 формы по КНД 1154004
«___» __________ 20__ г.
Укажите обстоятельство, из-за которого утрачено право на УСН: превышение дохода, численности, стоимости основных средств, доля участия других организаций или иное: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Дата утраты права на УСН: «___» __________ 20__ г.
Дополнительные сведения: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________
	Руководитель организации
должность
____________ / фамилия, инициалы /


