Lampiran 	: 	1 (satu) berkas
H a l	: 	Pengurangan atas SPPT PBB-P2/SKPD PBB-P2/STPD PBB-P2*)
		PENSIUNAN Tahun Pajak 2020


Yth.	Walikota Yogyakarta
	u.p. Kepala Badan Pengelolaan Keuangan dan Aset Daerah Kota Yogyakarta
	di - Yogyakarta


Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama	: 	.....................……………………………………………………………
NPWP	: 	.....................……………………………………………………………
Alamat	: 	………………….....................…………………………………………
Kelurahan 	: 	.....................…………………………………………………………..
Kecamatan	: 	………………….....................…………………………………………
Kota 	: 	……………………………………………….....................……………
Nomor Telepon 	: 	…………………………….....................………………………………

Sebagai Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*) atas objek pajak :

NOP	:	34.71………...................………………………………………………
Alamat	: 	……………………………….....................……………………………
Kelurahan 	: 	.....................……………………………………………………………
Kecamatan	: 	………………………………………………………………...................
Kota 	: 	.....................……………………………………………………………

Dengan ini mengajukan pengurangan SPPT PBB-P2/SKPD PBB-P2/STPD PBB-P2*) Tahun Pajak 2020 sebesar ...............%
Dari ketetapan PBB-P2 tahun 2020 Rp. ..............................
Dengan alasan :
………….……………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………
………….………………………………………………………………………………………………..
Bersama ini dilampirkan :
1. Fotokopi SPPT PBB-P2 Tahun 2020
2. Fotokopi Bukti Bayar PBB-P2 Tahun 2019 
3. Fotokopi KTP Wajib Pajak dan Fotokopi KTP Penerima Kuasa apabila dikuasakan 
4. Fotokopi SK Pensiun
5. Surat Kuasa bermaterai (jika dikuasakan)

Demikian disampaikan untuk dapat dipertimbangkan.


	.....………………., ………………….... 20....
	Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*)



						
	(………….......……………..................………)


Catatan :	
1. *) Coret yang tidak perlu
2. Diajukan dalam jangka waktu 3 (tiga) bulan terhitung sejak tanggal diterimanya SPPT PBB-P2
FORMULIR ISIAN
ANGGOTA PENSIUNAN
UNIT ORGANISASI ……………………………..………………………


1. NAMA	:	……………………………………………………………..
2. ALAMAT TEMPAT TINGGAL	:	……………………………………………………………..
			……………………………………………………………..
3. ALAMAT OBYEK PAJAK		
· JALAN	:	……………………………………………………...........
· RT/RW	: 	……………………………………………………...........
· KELURAHAN	:	……………………………………………………………..
· KECAMATAN	:	……………………………………………………………..
· KOTA	: 	……………………………………………………………..
4. NOMOR SPPT/NOP	: 	34.71.……………………………………………………..
5. BESARNYA PAJAK TERHUTANG TAHUN PAJAK 2020 : Rp …………………………
6. JUMLAH UANG PENSIUN YANG DITERIMA PER BULAN : Rp. ……………………..
7. PENSIUNAN GOLONGAN	:	……………………………………………………………..



	.....………………., ………………….... 20....
	Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*)



							(………….......………......................………)

























Lampiran 	: 	1 (satu) berkas
H a l	: 	Pengurangan atas SPPT PBB-P2/SKPD PBB-P2/STPD PBB-P2*)
		VETERAN PEJUANG KEMERDEKAAN, VETERAN PEMBELA KEMERDEKAAN, PENERIMA TANDA JASA BINTANG GERILYA, ATAU JANDA/DUDANYA Tahun Pajak 2020

Yth.	Walikota Yogyakarta
	u.p. Kepala Badan Pengelolaan Keuangan dan Aset Daerah Kota Yogyakarta
	di - Yogyakarta


Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama	: 	.....................……………………………………………………………
NPWP	: 	.....................……………………………………………………………
Alamat	: 	………………….....................…………………………………………
Kelurahan 	: 	.....................…………………………………………………………..
Kecamatan	: 	………………….....................…………………………………………
Kota 	: 	……………………………………………….....................……………
Nomor Telepon 	: 	…………………………….....................………………………………

Sebagai Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*) atas objek pajak :

NOP	:	34.71………...................………………………………………………
Alamat	: 	……………………………….....................……………………………
Kelurahan 	: 	.....................……………………………………………………………
Kecamatan	: 	………………………………………………………………...................
Kota 	: 	.....................……………………………………………………………

Dengan ini mengajukan pengurangan SPPT PBB-P2/SKPD PBB-P2/STPD PBB-P2*) Tahun Pajak 2020 sebesar ...............%
Dari ketetapan PBB-P2 tahun 2020 Rp. ..............................
Dengan alasan :
………….……………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………
………….………………………………………………………………………………………………..
Bersama ini dilampirkan :
1. Fotokopi SPPT PBB-P2 Tahun 2020
2. Fotokopi Bukti Bayar PBB-P2 Tahun 2019 
3. Fotokopi KTP Wajib Pajak dan Fotokopi KTP Penerima Kuasa apabila dikuasakan 
4. Fotokopi SK Veteran Pejuang Kemerdekaan/Veteran Pembela Kemerdekaan/Penerima Tanda Jasa Bintang Gerilya
5. Surat Kuasa bermaterai (jika dikuasakan)

Demikian disampaikan untuk dapat dipertimbangkan.


	.....………………., ………………….... 20....
	Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*)


						
	(………….......……………..................………)

Catatan :	
1. *) Coret yang tidak perlu
2. Diajukan dalam jangka waktu 3 (tiga) bulan terhitung sejak tanggal diterimanya SPPT PBB-P2
FORMULIR ISIAN
ANGGOTA VETERAN PEJUANG KEMERDEKAAN, VETERAN PEMBELA KEMERDEKAAN, PENERIMA TANDA JASA BINTANG GERILYA, ATAU JANDA/DUDANYA
UNIT ORGANISASI ……………………………..………………………


1. NAMA	:	……………………………………………………………..
2. ALAMAT TEMPAT TINGGAL	:	……………………………………………………………..
			……………………………………………………………..
3. ALAMAT OBYEK PAJAK		
· JALAN	:	……………………………………………………...........
· RT/RW	: 	……………………………………………………...........
· KELURAHAN	:	……………………………………………………………..
· KECAMATAN	:	……………………………………………………………..
· KOTA	: 	……………………………………………………………..
4. NOMOR SPPT/NOP	: 	34.71.……………………………………………………..
5. BESARNYA PAJAK TERHUTANG TAHUN PAJAK 2020 : Rp …………………………
6. JUMLAH UANG PENSIUN YANG DITERIMA PER BULAN : Rp. ……………………..
7. PENSIUNAN GOLONGAN	:	……………………………………………………………..


	.....………………., ………………….... 20....
	Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*)




							(………….......………......................………)
























Lampiran 	: 	1 (satu) berkas
H a l	: 	Pengurangan atas SPPT PBB-P2/SKPD PBB-P2/STPD PBB-P2*)
		BANGUNAN CAGAR BUDAYA DAN BANGUNAN WARISAN BUDAYA Tahun Pajak 2020

Yth.	Walikota Yogyakarta
	u.p. Kepala Badan Pengelolaan Keuangan dan Aset Daerah Kota Yogyakarta
	di - Yogyakarta


Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama	: 	.....................……………………………………………………………
NPWP	: 	.....................……………………………………………………………
Alamat	: 	………………….....................…………………………………………
Kelurahan 	: 	.....................…………………………………………………………..
Kecamatan	: 	………………….....................…………………………………………
Kota 	: 	……………………………………………….....................……………
Nomor Telepon 	: 	…………………………….....................………………………………

Sebagai Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*) atas objek pajak :

NOP	:	34.71………...................………………………………………………
Alamat	: 	……………………………….....................……………………………
Kelurahan 	: 	.....................……………………………………………………………
Kecamatan	: 	………………………………………………………………...................
Kota 	: 	.....................……………………………………………………………

Dengan ini mengajukan pengurangan SPPT PBB-P2/SKPD PBB-P2/STPD PBB-P2*) Tahun Pajak 2020 sebesar ...............%
Dari ketetapan PBB-P2 tahun 2020 Rp. ..............................
Dengan alasan :
………….……………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………
………….………………………………………………………………………………………………..
Bersama ini dilampirkan :
1. Fotokopi SPPT PBB-P2 Tahun 2020
2. Fotokopi Bukti Bayar PBB-P2 Tahun 2019 
3. Fotokopi KTP Wajib Pajak dan Fotokopi KTP Penerima Kuasa apabila dikuasakan 
4. Fotokopi SK Bangunan Cagar Budaya/Bangunan Warisan Budaya
5. Surat Kuasa bermaterai (jika dikuasakan)

Demikian disampaikan untuk dapat dipertimbangkan.


	.....………………., ………………….... 20....
	Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*)



						
	(………….......……………..................………)

Catatan :	
1. *) Coret yang tidak perlu
2. Diajukan dalam jangka waktu 3 (tiga) bulan terhitung sejak tanggal diterimanya SPPT PBB-P2

Lampiran 	: 	1 (satu) berkas
H a l	: 	Pengurangan atas SPPT PBB-P2/SKPD PBB-P2/STPD PBB-P2*)
		UMUM (Selain Pensiunan, Veteran Pejuang Kemerdekaan, Veteran Pembela Kemerdekaan, Penerima Tanda Jasa Bintang Gerilya, atau Janda/Dudanya, Bangunan Cagar Budaya dan Bangunan Warisan Budaya) Tahun Pajak 2020


Yth.	Walikota Yogyakarta
	u.p. Kepala Badan Pengelolaan Keuangan dan Aset Daerah Kota Yogyakarta
	di - Yogyakarta


Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama	: 	.....................……………………………………………………………
NPWP	: 	.....................……………………………………………………………
Alamat	: 	………………….....................…………………………………………
Kelurahan 	: 	.....................…………………………………………………………..
Kecamatan	: 	………………….....................…………………………………………
Kota 	: 	……………………………………………….....................……………
Nomor Telepon 	: 	…………………………….....................………………………………

Sebagai Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*) atas objek pajak :

NOP	:	34.71………...................………………………………………………
Alamat	: 	……………………………….....................……………………………
Kelurahan 	: 	.....................……………………………………………………………
Kecamatan	: 	………………………………………………………………...................
Kota 	: 	.....................……………………………………………………………

Dengan ini mengajukan pengurangan SPPT PBB-P2/SKPD PBB-P2/STPD PBB-P2*) Tahun Pajak 2020 sebesar ...............%
Dari ketetapan PBB-P2 tahun 2020 Rp. ..............................
Dengan alasan :
………….……………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………
Bersama ini dilampirkan :
1. Fotokopi SPPT PBB-P2 Tahun 2020
2. Fotokopi Bukti Bayar PBB-P2 Tahun 2019 
3. Fotokopi KTP Wajib Pajak dan Fotokopi KTP Penerima Kuasa apabila dikuasakan 
4. Fotokopi Kartu Menuju Sejahtera (KMS) atau Kartu sejenisnya, atau
Surat Pernyataan Tidak Mampu membayar PBB-P2 yang diketahui oleh Lurah setempat 
5. Surat Kuasa bermaterai (jika dikuasakan)

Demikian disampaikan untuk dapat dipertimbangkan.


	.....………………., ………………….... 20....
	Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*)

						
	(………….......……………..................………)
Catatan :	
1. *) Coret yang tidak perlu
2. Diajukan dalam jangka waktu 3 (tiga) bulan terhitung sejak tanggal diterimanya SPPT PBB-P2
Lampiran 	: 	1 (satu) berkas
H a l	: 	Pengurangan atas SPPT PBB-P2/SKPD PBB-P2/STPD PBB-P2*)
		WAJIB PAJAK BADAN 


Yth.	Walikota Yogyakarta
	u.p. Kepala Badan Pengelolaan Keuangan dan Aset Daerah Kota Yogyakarta
	di - Yogyakarta


Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama	: 	.....................……………………………………………………………
NPWP	: 	.....................……………………………………………………………
Alamat	: 	………………….....................…………………………………………
Kelurahan 	: 	.....................…………………………………………………………..
Kecamatan	: 	………………….....................…………………………………………
Kota 	: 	……………………………………………….....................……………
Nomor Telepon 	: 	…………………………….....................………………………………

Sebagai Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*) atas objek pajak :

NOP	:	34.71………...................………………………………………………
Alamat	: 	……………………………….....................……………………………
Kelurahan 	: 	.....................……………………………………………………………
Kecamatan	: 	………………………………………………………………...................
Kota 	: 	.....................……………………………………………………………

Dengan ini mengajukan pengurangan SPPT PBB-P2/SKPD PBB-P2/STPD PBB-P2*) Tahun Pajak 2020 sebesar ...............%
Dari ketetapan PBB-P2 tahun 2020 Rp. ..............................
Dengan alasan :
………….……………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………
Bersama ini dilampirkan :
1. Fotokopi SPPT PBB-P2 Tahun 2020
2. Fotokopi Bukti Bayar PBB-P2 Tahun 2019 
3. [bookmark: _GoBack]Fotokopi Akta Pendirian Badan atau perubahannya
4. Fotokopi KTP Wajib Pajak/Pimpinan/Direktur dan Fotokopi KTP Penerima Kuasa apabila dikuasakan 
5. Laporan Keuangan Terakhir 
6. Surat Kuasa Khusus bermaterai (jika dikuasakan)

Demikian disampaikan untuk dapat dipertimbangkan.


	.....………………., ………………….... 20....
	Wajib Pajak/Kuasa Wajib Pajak*)



						
	(………….......……………..................………)

Catatan :	
1. *) Coret yang tidak perlu
2. Diajukan dalam jangka waktu 3 (tiga) bulan terhitung sejak tanggal diterimanya SPPT PBB-P2
