
جمهورية اللبنانية        
 وزارة المالية

 مديرية المالية العامة
 مديرية الواردات

 ة على المصارف مقطوعال الضريبةإشعار دفع 
 والمؤسسات المالية ومؤسسات الوساطة المالية

 

 31ص

 الرقم الضريبي .        .........................................................................الشركة/المصرفاسم 
 ................................... منطقة التكليف .       ...............................................................................الشهرة التجارية

                                                                                                          

 10/00/0101 إلى 10/10/0101 من: السنة المالية
 :   تاريخ انتهاء المهلة الأساسية

 10/10/0101: الدفعة الأولى

 10/10/0101: الدفعة الثانية

 11/00/0101: الدفعة الثالتة

 :   تاريخ انتهاء المهلة الممدة
 ..../..../......: الدفعة الأولى

 ..../..../......: فعة الثانيةالد

 ..../..../......: الدفعة الثالتة

 محل الإقامة المختار للتبليغ
 ........رقم.........:......شارع ....................:........حي..................:.....منطقة....................:...قضاء.......................:.محافظة

 . ............./...........:.....القسم/رقم العقار .......................:......المنطقة العقارية ..................:..الطابق.......................:......مبنى
 ... .....:......الرمز البريدي .../..........:فاكس ..../..:.......هاتف .../...:.......هاتفمح تسا    استثمار    إيجار    ملك     :الإشغال كيفية

 .........................................................(:.........e-mail)البريد الإلكتروني  ..................:......منطقة ................:..رقم. ب.ص
 ...../......... :هاتف                                   :الضريبيرقم ال  ........................................:............الإسم الكامل :الشخص المكلف بتبلغ البريد

 الضريبةإحتساب 
  011 0102العائد لسنة  رقم الأعمال

  001  ةالمتوجبالضريبة 

  001  ي تسديد الضريبةفغرامة التأخير 

  011 المجموع

 في حال تسوية الغرامات 
 المبلغ الإجمالي الفائدة المخفضة  التسديدغرامة التأخير في  الضريبة ةقيم

    

 لا غير..............................................................................................................................فقط : المجموع الإجمالي
 

 هذا الإشعار الواردة في المعلومات  صحة أؤكدأنا الموقع أدناه 
 ............................................الصفة...................         ..........................................................................................الإسم

 

 .........................................التوقيع........../........../.............                      التاريخ                                                 ضريبيرقم الال

 إيصــــال

 

 نقدا                   ___________________________________________________________________________    مركز الدفع

 شك     ____________________________________________________         رع ـــــــفال

  المبلغ نقدا  
  مبلغ الشك

 

  ______________________________________________________________________________________________________________________________ نـــي مــوصلن.     
 _____________________________________________________________________________________________________________________________________فقــط  

 

                          ___________________________________________________ المجموع           ____/ ____ / ____  تاريخ القبض   __________    ________________________ رقم عملية القبــــض

   ______________________________________________يه الشك المصرف المسحوب عل_______________________    ____________________________________التوقيع والختــــــم 
                                                                                               

 نسخة مديرية الخزينة
 

 السنة   الشهر    اليوم 

 السنة           الشهر         اليوم       

 

 

  

 

 

  

 

 



جمهورية اللبنانية        
 وزارة المالية

 مديرية المالية العامة
 مديرية الواردات

 ة على المصارف مقطوعال الضريبةإشعار دفع 
 والمؤسسات المالية ومؤسسات الوساطة المالية

 

 31ص

 الرقم الضريبي....................................................................         ......الشركة/المصرفاسم 
 ................................... منطقة التكليف................................................................................        الشهرة التجارية

                                                                                                          

 10/00/0101 إلى 10/10/0101 من: السنة المالية
 :   تاريخ انتهاء المهلة الأساسية

 10/10/0101: الدفعة الأولى

 10/10/0101: الدفعة الثانية

 11/00/0101: الدفعة الثالتة

 :   تاريخ انتهاء المهلة الممدة
 ..../..../......: الدفعة الأولى

 ..../..../......: الدفعة الثانية

 ..../..../......: الدفعة الثالتة

 محل الإقامة المختار للتبليغ
 ........رقم.........:......شارع ....................:........حي......................:.منطقة....................:...قضاء.......................:.محافظة

 . ............./...........:.....القسم/رقم العقار .......................:......المنطقة العقارية ..................:..الطابق.......................:......مبنى
 ... .....:......الرمز البريدي .../..........:فاكس ..../..:.......هاتف ..../..:.......هاتفتسامح    استثمار     إيجار    ملك     :الكيفية الإشغ

 .........................................................(:.........e-mail)البريد الإلكتروني  ..................:......منطقة ................:..رقم. ب.ص
 ...../......... :هاتف :                                  الضريبيرقم ال:....................................................  الإسم الكامل: الشخص المكلف بتبلغ البريد

 الضريبةإحتساب 
  011 0102رقم الأعمال العائد لسنة 

  001  ة المتوجبةالضريب

  001  في تسديد الضريبةغرامة التأخير 

  011 المجموع

 في حال تسوية الغرامات 
 المبلغ الإجمالي الفائدة المخفضة  التسديدغرامة التأخير في  الضريبة قيمة

    

 لا غير..............................................................................................................................فقط : المجموع الإجمالي
 

 أنا الموقع أدناه أؤكد صحة المعلومات الواردة في هذا الإشعار 
 ............................................الصفة...........................................................................         ..................................الإسم

 

 .........................................التوقيع       ........../........../.............               التاريخ                                                 ضريبيرقم الال

 إيصــــال

 

 نقدا                   ___________________________________________________________________________    مركز الدفع

 شك     ____________________________________________________         رع ـــــــفال

  المبلغ نقدا  
  مبلغ الشك

 

  ______________________________________________________________________________________________________________________________ نـــي مــوصلن.     
 _____________________________________________________________________________________________________________________________________فقــط  

 

                          ___________________________________________________المجموع            ____/ ____ / ____  تاريخ القبض   __________    ________________________ رقم عملية القبــــض

   ______________________________________________يه الشك المصرف المسحوب عل_______________________    ____________________________________التوقيع والختــــــم 
                                                                                               

 نسخة مديرية الخزينة

 السنة   الشهر    اليوم 

 السنة           الشهر         اليوم       

 

 

  

 

 

  

 

 



جمهورية اللبنانية        
 وزارة المالية

 مديرية المالية العامة
 مديرية الواردات

 ة على المصارف مقطوعال الضريبةإشعار دفع 
 والمؤسسات المالية ومؤسسات الوساطة المالية

 

 31ص

 الرقم الضريبي.......................         ...................................................الشركة/المصرفاسم 
 ................................... منطقة التكليف................................................................................        الشهرة التجارية

                                                                                                          

 10/00/0101 إلى 10/10/0101 من: السنة المالية
 :   تاريخ انتهاء المهلة الأساسية

 10/10/0101: الدفعة الأولى

 10/10/0101: الدفعة الثانية

 11/00/0101: الدفعة الثالتة

 :   تاريخ انتهاء المهلة الممدة
 ..../..../......: الدفعة الأولى

 ..../..../......: الدفعة الثانية

 ..../..../......: الدفعة الثالتة

 محل الإقامة المختار للتبليغ
 ........قمر .........:......شارع ....................:........حي..................:.....منطقة....................:...قضاء.......................:.محافظة

 . ............./...........:.....القسم/رقم العقار .......................:......المنطقة العقارية ..................:..الطابق.......................:......مبنى
 ... .....:......الرمز البريدي .../..........:فاكس ..../....:.....هاتف ..../..:.......هاتفتسامح    استثمار     إيجار    ملك     :كيفية الإشغال

 .........................................................(:.........e-mail)البريد الإلكتروني  ..................:......منطقة ................:..رقم. ب.ص
 ...../......... :هاتف :                                  الضريبيرقم ال..................................................  :..الإسم الكامل: الشخص المكلف بتبلغ البريد

 الضريبةإحتساب 
  011 0102رقم الأعمال العائد لسنة 

  001  الضريبة المتوجبة

  001  في تسديد الضريبةغرامة التأخير 

  011 المجموع

 ل تسوية الغرامات في حا
 المبلغ الإجمالي الفائدة المخفضة  التسديدغرامة التأخير في  الضريبة قيمة

    

 لا غير..............................................................................................................................فقط : المجموع الإجمالي
 

 الموقع أدناه أؤكد صحة المعلومات الواردة في هذا الإشعار  أنا
 ............................................الصفة.............................................................................................................         الإسم

 

 .........................................التوقيع........../........../.............                      التاريخ                                                 ضريبيرقم الال

 إيصــــال

 

 نقدا                   ___________________________________________________________________________    مركز الدفع

 شك     ____________________________________________________         رع ـــــــفال

  المبلغ نقدا  
  مبلغ الشك

 

  ______________________________________________________________________________________________________________________________ نـــي مــوصلن.     
 _____________________________________________________________________________________________________________________________________فقــط  

 

                          ___________________________________________________المجموع            ____/ ____ / ____  تاريخ القبض   __________    ________________________ رقم عملية القبــــض

   ______________________________________________يه الشك المصرف المسحوب عل_______________________    ____________________________________التوقيع والختــــــم 
                                                                                               

 نسخة المكلف

 السنة   الشهر    اليوم 

 السنة           الشهر         اليوم       

 

 

  

 

 

  

 

 


