
 
 
 
 

CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 
 

VĂN BẢN TỪ CHỐI NHẬN LẠI SỐ TIỀN NỘP THỪA 
 

Kính gửi: ..............<Tên cơ quan thuế>………. 
 

[01] Tên người nộp thuế:................................................................................................. 
[02] Mã số thuế:…………………………………………………………………………. 
[03] Tên tổ chức, cá nhân cung cấp dịch vụ làm thủ tục về thuế (nếu có) 

:........................ 
[04] Mã số thuế:…………………………………………………………………………. 
[05] Hợp đồng dịch vụ làm thủ tục về thuế: Số........................... ngày............................. 

 
1. Thông tin về khoản nộp thừa của người nộp thuế từ chối nhận lại: 

S 
T 
T 

Nội dung 
khoản nộp 

thừa 
Chương Tiểu 

mục 

Cơ quan 
quản lý 

thu 

Địa bàn 
hành chính 

Loại 
tiền 

Số tiền 
nộp 
thừa 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) 

        

        

 TỔNG CỘNG: 
(Chi tiết theo từng loại tiền)   

2. Lý do đề nghị từ chối nhận lại số tiền nộp thừa: 
…………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………… 

3. Thông tin, tài liệu gửi kèm (ghi rõ tên tài liệu, bản chính, bản sao): 
…………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………… 
 
 NGƯỜI NỘP THUẾ hoặc ĐẠI DIỆN 

HỢP PHÁP CỦA NGƯỜI NỘP THUẾ 
(Ký, ghi rõ họ tên; chức vụ và đóng dấu 
(nếu có)/Ký điện tử/ Xác nhận điện tử) 

 
 


