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Szkolenie przeznaczone jest  

dla pracowników jednostek 

samorządu terytorialnego  

oraz administracji rządowej 

(pracowników urzędów 

skarbowych) – zajmujących  

się wymiarem podatków 

Mikołaj Szczytkowski  

– ekspert w zakresie podatków 

dochodowych  i majątkowych, 

były pracownik  

Izby Skarbowej  

 i pracownik  

Ministerstwa Finansów  

 
 

 

 

Śmierć podatnika – skutki podatkowe 
 

 

Niedawno weszła w życie wielka nowelizacja ustawy o podatkach  

i opłatach lokalnych, która ma istotny wpływ na funkcjonowanie gmin  

i urzędów skarbowych. Nasze szkolenie przybliży Państwu zawiłą 

kwestię śmierci podatnika okraszoną konkretnymi przykładami 

praktycznymi, z którymi mogą się Państwo spotkać                                         

w pracy zawodowej. 
 

 

 
poniedziałek 

28 
listopada 

 
 
 
 

EUROPROFES 
ul. Stawowa 10, Katowice 

 

 
10:00 

 

16:00 
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PROGRAM SZKOLENIA 

Sukcesja podatkowa w świetle Ordynacji 

podatkowej: 

 określenie spadkobierców oraz ich 

prawa i obowiązki podatkowe, 

 problematyka praw majątkowych 

niemajątkowych. 

Zasady dotyczące odpowiedzialności za 

zobowiązania podatkowe: 

 etapy dochodzenia należności po 

zmarłym podatniku, 

 odpowiedzialność spadkobiercy,              

a bieg terminu przedawnienia, 

 orzeczenie o odpowiedzialności 

spadkobiercy. 

Najnowsze orzecznictwo sądowo-

administracyjne dotyczące 

odpowiedzialności spadkobiercy.  

 

WARUNKI UCZESTNICTWA W SZKOLENIU 

 Przesłanie zgłoszenia wg załączonego wzoru: faks: 32 241 47 19, pocztą tradycyjną, pocztą 

elektroniczną: daria.jasinska@auditconsulting.pl lub poprzez rejestrację na stronie 

internetowej – nie później niż do dnia 21 listopada 2016 r.  

 Koszt uczestnictwa w szkoleniu wynosi: 380 PLN za jedną osobę, w przypadku zgłoszenia co 

najmniej trzech osób z danej jednostki koszt uczestnictwa za jedną osobę wyniesie 300 PLN. 

 Za uczestnictwo w szkoleniu wystawione zostaną faktury VAT z siedmiodniowym terminem 

płatności (od dnia szkolenia), które uczestnicy otrzymają na szkoleniu.  

 Należność należy przelać na rachunek: Audit Consulting Municipal Sp. z o.o., ul. Zgrzebnioka 

58, 41-500 Chorzów, nr rachunku BZ WBK: 06 1090 1258 0000 0001 1532 7009 

 Rezygnacji można dokonać nie później niż na 7 dni przed terminem 

szkolenia. 

 Wszelkie informacje dostępne są na stronie: www.auditconsulting.pl lub 

telefonicznie pod numerem: 664 422 407 albo pod adresem e-mail: 

daria.jasinska@auditconsulting.pl 



Audit Consulting Municipal sp. z o.o.  

ul. Zgrzebnioka 58, 41-500 Chorzów tel./fax: (32) 241 47 19  

www.auditconsulting.pl  daria.jasinska@auditconsulting.pl 

 

 

Audit Consulting Municipal sp. z o.o. z siedzibą w Chorzowie, ul. Zgrzebnioka 58, 41-500 Chorzów, wpisana 

w rejestrze przedsiębiorców pod numerem KRS 0000354477, REGON 30141123300000, NIP 6961859531. 

Spółkę reprezentują: Mariusz Siwoń – Prezes Zarządu, Andrzej Skibiński – Wice-Prezes. 

 

 

KARTA ZGŁOSZENIA 

Temat Śmierć podatnika – skutki podatkowe 

Termin 28 listopada 2016 r. 

Miejsce CENTRUM EUROPROFES, ul. Stawowa 10 w Katowicach (5 min od dworca PKP)  

Lp. Imię i nazwisko Stanowisko Adres e-mail 

1.    

2.    

3.    

4.    

5.    

 

Dane do faktury VAT:  ...................................................................................................................................................  

Nazwa jednostki:  ...........................................................................................................................................................  

Adres:  ...............................................................................................................................................................................  

NIP  ....................................................................................................................................................................................  

Tel. kontaktowy:  .............................................................................................................................................................  

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Audit Consulting Municipal Sp. z o.o., dla 

potrzeb zgłoszonego szkolenia, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (tekst 

jednolity: Dz.U. 2002.101.926 j.t. z późn. zm.). Wyrażam zgodę na otrzymywanie informacji o szkoleniach i 

usługach firmy Audit Consulting Municipal Sp. z o.o. w rozumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002r. o świadczeniu 

usług drogą elektroniczną na podane wyżej adresy e-mail. Dane nie będą przekazywane podmiotom trzecim. 

 

 

……………………………………………… 

Pieczęć i  podpis osoby  zgłaszającej 


