
ID DESCRIÇÃO 
 

TAXA/Ha ou /Titulo 
 

IMPOSTO A PAGAR 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

  
       

 

  

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5 – NOME/DESIGNAÇÃO SOCIAL  

DECLARAÇÃO DE IMPOSTO SOBRE A 

SUPERFÍCIE 

(artigo 12 do RETBFAM) (a) 

 

MODELO 

ISS 
 

SE PREENCHER MANUALMENTE, POR FAVOR UTILIZE LETRA DE IMPRENSA 
 

 
 

 

República de Moçambique 

Ministério da Economia e Finanças 

Autoridade Tributária de Moçambique  

DIRECÇÃO GERAL DE IMPOSTOS 

 
 

1 – TIPO DE DECLARAÇÃO   

       Declaração inicial     Declaração de substituição    Liquidação Adicional 

 

                         

Área fiscal/UGC 
..................................................................................................

......... 

4 – NÚMERO ÚNICO DE IDENTIFICAÇÃO TRIBUTÁRIA (NUIT) 3 – PERÍODO A QUE RESPEITA 

Ano                      

 

      Dentro do Prazo 

      Fora do Prazo 

 

                                 DISTRIBUIÇÃO GRATUITA 
 

 

                        Código de Actividade Económica (CAE) 

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

6– DESIGNAÇÃO DA ACTIVIDADE PRINCIPAL 

 

Avenida / Rua ………………………………………………………... Nº: …… Andar : …… Flat : .……Código Postal :……… Caixa Postal: …….. 

Província: ………………………………………..…………….……… □Distrito /□Município: ……………………………………………………………………………. 

□Posto Administrativo /□Distrito Municipal : ……………...………...……………….……… Localidade :…………………..…………………………………………… 

Bairro: ………………………………………………………... Povoação :………………...…………………. Célula: .………. Quarteirão : ……………Nº da casa:…..…. 

Tel. Fixo: …………………………………..…….….…..... Telemóvel :……….………...…………………….……........   Fax : …..……...………….…..…….…................  

 E-mail :..........…....……..…………………….…….…………………………………. E-mail alternativo : ……..……………………………………………...……………. 

 

7 – DOMICÍLIO ACTIVIDADE 

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

 

 

 

1. Nome do Minério………………………………………  2  Nº de Identificação do título………………………………….3. Data de Atribuição……/……/………. 

4. Data de Validade……./…../………….5 Data de Prorrogação……/……/……… .6  Tipo de Titulo Mineiro………………………………………………… 

8  – DADOS DO TÍ TULO DE MINÉRIO  

9 – ÁREA DE TITULO MINEIRO 

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

 

 

 

10 – APURAMENTO DE IMPOSTOS 

11 – AUTENTICAÇÃO DO SUJEITO PASSIVO 12 – USO EXCLUSIVO DOS SERVIÇOS 
 

 

2 – TIPO DE REGISTO 

 Normal             Oficioso 

 

 

(a) Regime Especifico de Tributação e de Benefícios Fiscais da Actividade Mineira 

 

A presente declaração corresponde à verdade e não omite qualquer 

informação solicitada. 

Data:…../ ……../ 20…………….      

Nome do sujeito passivo 

……………………………………… 

(Assinatura e carimbo)                      

 

 

…………………………………………                                                                                                          

                            

Nº de Entrada                                

Nº de Inserção                                 

 

Data: …………/………../ 20………..      

Nome:…………………………………………… 
 

…………………………………………………… 

         (Assinatura do funcionário e carimbo)                            

                                                                                                                                   

                            

Nº de referência da Gare 

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

 

Data: …………/………../ 20…………..      

 

Nome:………………………………… 

 

…………………………………….…… 

(Assinatura do recebedor e carimbo) 

 

Nº de entrada/Confirmação do INAMI  …………………………..                               
Data de entrada/Confirmação do INAMI ……/………/…………                               

 
 


