SE PREENCHER MANUALMENTE. POR FAVOR UTILIZE LETRA DE IMPRENSA

Minir\;'?éprli’lc? I(;ZaEdci)r'\lgcr)r?;rzbli:?#:ngas DECLARAGAO DE RENDIMENTOS M/10
Autoridade Tributaria de Mogambique DAS PESSOAS SINGULARES

DIRECCAO GERAL DE IMPOSTOS R S TR IRPS
1-TIPO DE DECLARACAO
[ Declaracdo inicial [] Declaracéo de substituicdo [ Liauidacéo Adicional
2- PERIODO A QUE RESPEITA 3-NUMERO UNICO DE IDENTIFICAGAO TRIBUTARIA (NUIT)

Dentro do Prazo |:| | I I I I I I | | |

Exercicio/Ano | | | I | Fora do Prazo I:I Area Fiscal

4 — NOME DO SUJEITO PASSIVO

6 — DOMICILIO FISCAL

Rua/ Avenida/

7 — INEXISTENCIA DE OPERACOES

Se no periodo a que esta declaracgéo respeita ndo realizou operagdes activas nem passiva, assinale Oe passa para o quadro 11

8 — IDENTIFICACAO DOS DEPENDENTES DO AGREGADO FAMILIAR

NUIT Nome Grau parentesco Data de nascimento Tipo de documento N° de doc. de identificacéo

9 - OS CONTRIBUINTES QUE POSSUEM RENDIMENTOS DE 22, 32, 42 E 52 CATEGORIAS DEVERAO ANEXAR OS SEGUINTES DOCUMENTOS
CONFORME A SUA SITUACAO:

[ Rendimentos para além da 22 Categoria — Verbete de englobamento [ 42Categoria — Anexo C
[ 22Categoria — Anexo A [0 5Categoria — Anexo D
[0 3Categoria — Anexo B O Co- Titular de heranga indivisa — Anexo E

10 - CREDITO DO IMPOSTO

Em caso de crédito de imposto assinale com X a opgéo preferida

[0 Pedido de Reembolso [0 Compensagéo
11 - AUTENTICAGAO DO SUJEITO PASSIVO 12 — USO EXCLUSIVO DOS SERVIGOS
A presente declaracdo corresponde a verdade e ndo omite qualquer Node Entrada ..o
informagdo solicitada. NOde INSErco oo
NO de referéncia da Gare............ccocveviiiiiiiniiiiinn,
Data: ..ovvvrvvne. fovsssernnn /2000 Data: ............ JA— TE -
NI . INOIIIE: . et e e e e e
(Assinatura do Sujeito Passivo e carimbey T ] e ( e E;Hfﬁﬁb) .......................................




