
Valoarea unui formular înseamnă tratamentul lunar pentru 2 pacienți bolnavi
cronici cardiovasculari.

Completează, semnează și trimite formularul conform instrucțiunilor de mai jos: 

Completează prima secțiune
cu datele tale de identificare

Bifează opțiunea de a

distribui suma pe o perioadă
de 2 ani, pentru nu a mai
completa și anul următor

Semnează formularul la
secțiunea „Semnătură
Contribuabil„ de la final.

Vezi mai jos cum poți semna  și
trimite formularul ONLINE



Apeși pe editare – semnul grafic al
unui pix– și alegi Fill & Sign.

Completezi datele personale



Apoi apasă pe pictograma stilou. Semnezi apoi în câmpul din
stânga jos, la „Semnătură Contribuabil” (fie desenezi semnătura
cu mouse-ul, fie încarci imaginea ei).

Apeși Done și formularul semnat va fi salvat.

Trimite formularul completat și semnat prin una din modalitățile de pe
https://fundatiainovatiisociale.ro/3-5-din-impozitul-pe-venit/.
Pentru mai multe informații frm@fundatiainvovatiisociale.ro.

https://fundatiainovatiisociale.ro/3-5-din-impozitul-pe-venit/

