Nordmgre Kemnerkontor Unntatt offentlighet
Jf. offl. § 13 (1), jf. sktbl. § 3-2

Skjema sendes:
Nordmgre Kemnerkontor
Pb 178

6501 Kristiansund

kemneren@kristiansund.kommune.no

SKJEMA FOR AVREGNINGSKLAGE

(manglende godskriving av forskuddstrekk)

Klagen gjelder felgende inntektsér (oppgi ett eller flere ar) |

1. Opplysninger om arbeidstakeren/klageren
Etternavn Fornavn Fadselsnummer (11 siffer)
Telefon/mobiltelefon E-post
Gateadresse
Postnummer Poststed Stilling

2. Opplysninger om arbeidsgiveren NB! Det mé fylles ut ett skjiema pr arbeidsgiver
Arbeidsgiverens navn Daglig leder/kontaktperson Organisasjonsnummer

Arbeidsgiverens gateadresse (evt. postboks)

Postnummer Poststed Besgksadresse

Telefon E-post

3. Opplysninger om lgnn og forskuddstrekk (kan evt. spesifiseres i et vedlegg)

Periode Auvtalt bruttolgnn Totalt forskuddstrekk Netto utbetalt Ignn
Arltidsrom Belgp pr ar/periode Belgp pr ar/periode Belgp pr ar/periode

Hvordan er Ignnen utbetalt? Hvis kontant, oppgi tidspunkt, belgp og hvem som utbetalte lgnnen
o Bankkonto o Kontant

Hvor lenge har arbeidsforholdet vart? (oppgi startdato og evt. sluttdato)

Dato for siste lgnnsutbetaling Hvilke inntekstbelap fra denne arbeidsgiveren er oppgitt p& selvangivelsen? *

*Husk at bruttolgnnen (inkl. evt. feriepenger) skal oppgis pa selvmeldingen
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4. Dokumentasjon NB! Besvar ved avkryssing og legg ved kopier

Har du felgende dokumentasjon for aret/perioden klagen gjelder?
Ja Nei | Kopi

Oppgi annen dokumentasjon som kan bekrefte arbeidsforholdet, avtalt lannsbelgp, lgnnsutbetalinger og det foretatte
forskuddstrekket (f.eks. skiftlappet, bekreftelse fra arbeidsgiveren, skattekort, selvmeldingen)

Kopi Beskrivelse

5. Utfyllende merknader

[ Antall vedlegg | |
NB! Klagefristen er 3 uker etter at skatteoppgj@ret/avregningen er kommet frem (avregningsklagen kan etter nsermere vilkar

behandles selv om klagefristen er oversittet). Opplysningene i avregningsklagen ma dokumenteres/sannsynliggjgres for at
Nordmgre Kemnerkontor skal kunne godskrive forskuddstrekk.

Sted Dato Arbeidstakerens/klagerens signatur

Mottatt Nordmgre Dato: Signatur/navn:
Kemnerkontor
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