
 

   ____________________________________________

   Datum  rođenja:   
day

    /    
month

   /      
year

        SSN: ____ ____ ____ - ____ ____ - ____ ____ ____ ____

   

   Grad: _______________________________________________________ Poštanski Br: ____ ____ ____ ____ ____

   Država: _________________________________________ Tel: 

   Email: ______________________________________________________   Datum  popunjavanja:

     Tip  vize na kojoj ste boravili  u USA:    Datum ulaska u USA:

         

  

Da li ste ikada ranije radili povraćaj poreza: DA NE

   ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

   Koliko  vas je koštao program  za odlazak u USA?  $ ___________________

   Koliko  vas je koštala avionska karta do USA?

Informacije o poslodavcu  (ukoliko  nemate  W2  popuniti) :

  Naziv  kompanije  za koju  ste radili:  ____________________________________________   Tel: ________________________

   Adresa:_____________________________________________________

   Povraćaj novca želite:   1. Čekom na kućnu adresu:                                                                                                                                  
             2. Na račun u USA banci:

     Routing #: __ __ __ __ __ __ __ __ __              Account #: __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __

      Naziv banke: _______________________________________________________________Naziv banke: _______________________________________________________________Naziv banke: _______________________________________________________________

Napomena:

Datum  izlaska iz USA:

   
day

/    
month

   /      
year

      

   
day

/    
month

   /      
year

         
day

/    
month

   /      
year

      Ukoliko DA objasnite (godina, datumi boravka):

$ ___________________

____________________________________

Ulica  i Br: ______________________________________________________________________ Br stana: ___________

Ime: ____________________________________  Prezime:   

Formular  za  povracaj  poreza
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