
Zwrot podatku z Wielkiej Bry tanii 
Prosimy  uw a*nie przeczy taü  

 
 
 
 

1. Nie wy peániaj dokumentów angielskich 
 
Záó* tylko podpisy w zaznaczonych krzy*ykiem miejsca (uwaga na niektóry ch formularzach dw a 
razy ) na dokumentach: 

x� 64-8 – jeden podpis 
x� R38 – 2 podpisy 
x� P85 – jeden podpis 

 
2 . Wypeánij dok áadnie polski formularz zg áoszeniowy  
 
Po prostu odpow iedz na py tania i z áó* podpisy  (niebieskim d áugopisem, nie *elow ym). 
 
Podaj e-mail - to znacznie uáatwi komunikacj
 i da Ci dost
p do naszego serwisu on-line. Po otrzymaniu od Ciebie 
dokumentów, poddamy je analizie i poinformujemy Ci
 o procedurze zwrotu. 
 
Pami
taj, aby  na formularzu:  

x� podaü wszystkie daty  wjazdu/w yjazdu z UK , je�li przebywaáe�/a� tam w ci�gu ostatnich 5 
lat (pomi� urlopy i wyjazdy turystyczne), 

x� podaü dok áadn� histori 
 zatrudnienia w  UK  (dokáadne adresy wszystkich legalnych miejsc 
zatrudnienia, nawet je�li w danym miejscu pracy podatek nie byá páacony, daty rozpocz
cia i 
zako�czenia pracy). PAMI	TAJ NAZWA PRACODAWCY WIDNIEJE NA DOKUMENTACH 
P45, P60, PAYSLIP!, 

x� podaü ostatni  adres zamieszkania w  UK. 

Pami
taj:  

x� je*eli odzy skiw aáe� ju* podatek z zesz áych lat i posiadasz korespondencj 
 z urz
du, 
do á�cz jej kopi 
, je�li pami
tasz to podaj równie* poprzednie daty wjazdu i wyjazdu z UK za 
okresy, za które odzyskaáe�/a� podatek (to mo*e przyspieszyü zwrot), 

x� zaá�cz ory gina áy dokumentów . Kopie traktowane s� przez urz�d jako brak dokumentów, 

x� Koniecznie za á�cz czy teln� kopi 
 dow odu osobistego  - dwie strony!,   

x� je*eli nie posiadasz konta, mo *esz poda ü konto bliskiej osoby  - wpisz przy numerze 
konta imi
 i nazwisko wáa�ciciela konta, 

x� nie musisz by ü zarejestrow any w Home Office i posiada ü National Insurnace aby 
odzyskaü podatek. 

 

3. Podpisz umow 
 
 
Umow
 w dwóch  egzemplarzach prosimy: 
 

x� wypeániü w wykropkowanych miejscach  

x� podpisaü z dat� w miejscu "Zleceniodawca" 
 

Je*eli pobraáe� dokumenty z naszej strony www, to ode�lij do nas dwa podpisane egzemplarze 
umowy. Podpiszemy je i Twój egzemplarz ode�lemy do Ciebie poczt�. Je*eli natomiast otrzymaáe� 
od nas formularze poczt� to jeden egzemplarz umowy pozostaw sobie. 
 



4. Ode�lij do nas dokumenty  
Wszystkie podpisane formy UK, formularz, umow
 oraz P45 lub/i P60 lub pay slipy (ory gina áy) 
prze�lij listem poleconym na jeden z podanych ni*ej adresów: 
 

P O L T A X 
ul. Obozow a 82a/17 
01-434 Warszaw a 

 

P O L T A X 
Suite 81 
23 King Street 
Cambridge CB1 1AH  
United Kingdom 

Test 

5. Zachowaj koniecznie kserokopi 
 dokumentów P45/P60 i pay slipów. Do nas 
wy�lij ory gina áy 
 

Je*eli napotkasz trudno�ci w wypeánianiu i kompletowaniu dokumentów skontaktuj si
 na z nasz� 
infolini� 22 632 38 38. 
 

 
Jak wy peániü histori 
 zatrudnienia – przy káad 
 
Historia zatrudnienia w  UK (prosimy podaü daty, adres oraz nazw
 gáównej siedziby pracodawcy jak na P45 lub 
payslip’ie) 
 

Data rozpocz
cia Data zako�czenia Dane siedziby pracodawcy (nazwa, adres) 

10.01.2008 12.05.2008 MAXWELL BRUCE LTD, 20 ALVA STREET, EDINBURGH, EH2 4PY 
15.10.2007 05.01.2008 RIGHT4STAFF LTD, DUNSTON COURT, DUNSTON ROAD, CHESTERFIELD S41 8NL 
15.05.2008 10.06.2008 PRIME TIME RECRUITEMT LTD, 55 SHEEP STREET, NORTHAMPTON NN1 2NE 

   
 

PAMI	TAJ! PODANIE NIEPE àNEJ HISTORII POBYTÓW ORAZ HISTORII ZATRUDNIENIA 
SPOWODUJE OPÓ'NIENIE PROCEDURY ZWROTU W URZ	DZIE! 

 
Dodatkowe informacje  

x� do urz
du wysyáane s� oryginaáy dokumentów i po zako�czeniu zwrotu, To urz�d powinien 
odesáaü je do klienta. W naszej siedzibie przechowywane s� kopie w formie elektronicznej,  

x� je*eli w trakcie trwania zwrotu chcesz zmieniü form
 páatno�ci, to nale*y wysáaü do nas list lub 
faks o nast
puj�cej tre�ci: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

x� w trakcie trwania zwrotu mo*na zmieniü nr konta z walutowego na záotówkowe. Nie mo*na 
zmieniü natomiast z konta záotówkowego na walutowe, dlatego zdecyduj ju* przy wypeánianiu 
formularza o walucie zwrotu,  

x� przelewy zagraniczne i walutowe, dodatkowa opáata banku wynosi 65 zá, 

x� przekazy pocztowe, zgodnie z obowi�zuj�cym prawem wykonywane s� tylko w záotówkach,  

x� po zako�czeniu zwrotu i wypáacie nale*no�ci, przygotowywane jest indywidualne rozliczenie dla 
klienta, które wysyáane jest drog� elektroniczna lub pocztow�. 

 
„prosz� o przekazanie pieni�dzy za zwrot podatku na konto   
nr…………./przekazem na adres........................................... 
imi� i nazwisko wãa'ciciela konta (osoby upowa3nionej).................” 
 
 
Podpis i data 
 



 

Dodatkowa informacja dla osób zatrudnionych na karcie CIS 
(SELF ASSESSMENT lub SELF EMPLOYED) 
 

 
Je*eli czytasz t� instrukcj
 to oznacza, *e pobraáe� z naszej strony odpowiedni dla siebie komplet 
formularzy do rozliczenia podatku CIS. 

Rozliczenie jako SELF ASSESSMENT lub SELF EMPLOYED jest obowi�zkowe! 

Obowi�zek rozliczenia CIS i SELF ASSESSMENT mija 31 pa(dziernika. Za niedopeánienie tego 
obowi�zku urz�d naliczy Tobie 100 funtów kary!  
 
Zatrudnienie na kart
 CIS oznacza, *e zaáo*yáe� wáasn� dziaáalno�ü, w bran*y budowlanej. Po 
zako�czeniu roku podatkowego (rok podatkowy trwa do 5 kwietnia) masz obowi�zek rozliczyü si
 
z urz
dem.  
 
Nie czekaj i záó* zeznanie roczne. 
 
Je�li pracujesz na kart
 CIS, powiniene� otrzymaü od swojego pracodawcy  miesi
czne potwierdzenie 
páatno�ci (tzw. Invoice lub Statement, Voucher). Na podstawie tych dokumentów, áatwiej wyliczyü 
kwot
 rozliczenia. 
 
Do rozliczenia jako SELF ASSESSMENT lub SELF EMPLOYED, oprócz standardowych 
dokumentów (formularza zgáoszeniowego) potrzebn� s� równie* dokumenty Tax Return za ka*dy rok 
podatkowy.  Ponadto, jako osoba self-assessment (samo-rozliczajaca si
) masz obowi�zek záo*yü 
zeznanie podatkowe Tax Return. 
 
Do 31 pa(dziernika musisz si
 rozliczyü z HM Revenue & Customs za poprzedni rok podatkowy. 
Pomo*emy Ci w tym. 

Jak wypeániü dokumenty? 

Nie wypeániaj formularzy angielskich, záó* jedynie podpisy w zaznaczonych miejscach. Wypeánij 
dokáadnie polski formularz. Umow
 wypeániamy i odsyáamy w dwóch egzemplarzach. 

Je*eli zostaáa naáo*ona kara pobierz i wydrukuj Wniosek o anulowanie kary, który znajduje si
 w tym 
komplecie dokumentów na ostatniej stronie - skáadamy na nim tylko podpis w zaznaczonym miejscu.  

Prze�lij do nas listem poleconym: 

x� wszystkie podpisane formularze angielskie; 

x� wypeániony dokáadnie polski formularz oraz dwa egzemplarze umowy; 

x� wszystkie posiadane Vouchery CIS25/ statement of earnings /invoice, a tak*e je�li 
posiadasz P45, P60 lub payslipy; 

x� kserokopi
 karty CIS; 

x� kserokopi
 dowodu osobistego (obie strony) 

Nasz adres: 
 
POLTAX 
ul. Obozowa 82a/17 
01-434 Warszawa 

�



 

 

ID Partnera/Przedstawiciela: ..............................................

Formularz  
zgáoszenie podatku do zwrotu Wielka Brytania 

 

Prosimy u*ywaü drukowanych liter 
 

Imi
 i nazwisko:  PESEL:  

Adres w UK:  National Insurance no.:  

cd. adresu w UK 

Adres w Polsce:
Kod pocztowy, miejscowo�ü 

Telefon kontaktowy: 
z numerem kierunkowym ulica, nr domu, mieszkania 

Data urodzenia: 
( dd – mm – rrrr ) 

Adres e-mail:  

 

Prosimy podaü nast
puj�ce informacje (prosimy podaü wszystkie daty wjazdu i wyjazdu z UK) 
 

Data przybycia do UK: 
(dd-mm-rrrr) 

Data wyjazdu z UK 
(dd-mm-rrrr) 

Data przybycia do UK: 
(dd-mm-rrrr) 

Data wyjazdu z UK 
(dd-mm-rrrr) 

Data przybycia do UK: 
(dd-mm-rrrr) 

Data wyjazdu z UK  
lub planowana data wyjazdu z UK 

(dd-mm-rrrr) 

Prosz
 podaü daty rozpocz
cia i zako�czenia pracy u ostatniego 
pracodawcy w UK : Data rozpocz
cia pracy (dd-mm-rrrr) Data zako�czenia pracy (dd-mm-rrrr) 
Czy kiedykolwiek odzyskiwaáe�/áa� podatek w UK? 

TAK  NIE  Je�li tak to za który 
rok? 

 

Czy zamierzasz powróciü do pracy w UK ci�gu 
najbli*szych 4 miesi
cy? TAK  NIE  Czy rejestrowaáe� 

kart
 CIS? TAK  NIE  
 

Historia zatrudnienia w UK (prosimy podaü daty, adres oraz nazw
 gáównej siedziby pracodawcy wystawiaj�cego P45/P60 lub payslip) 
 

Data rozpocz
cia Data zako�czenia Dane siedziby pracodawcy (nazwa, adres (ulica, kod pocztowy), telefon, e-mail, fax) 
   

   

   

   

 

Prosimy wybraü sposób przekazania zwrotu: 
 

PRZELEW NA KONTO: PLN (záotówkowe)  GBP
NR KONTA:                           

Wáa�ciciel 
konta: 

 

PRZEKAZ POCZTOWY: 

UWAGA! 
 

Prosimy o zachowanie kserokopii 
dokumentów P45/P60, lub payslip. 
 

Prosimy o zaá�czenie wszystkich trzech 
stron dokumentu P45. 
 

Oplata za przelew walutowy wynosi 65 zá.  

ADRES: Kod pocztowy, miejscowo�ü, ulica, nr domu, mieszkania 
 

Prosimy przesáaü formularze oraz PITy na adres: 
 

Wyra*am zgod
 na przetwarzanie moich danych osobowych przez Biuro Doradcze POLTAX oraz jego przedstawicieli i podmiotów 
wspóápracuj�cych w celu realizacji procesu zwrotu nadpáaconych zaliczek podatku (zgodnie z ustaw� o ochronie danych osobowych z dn. 
29.08.1997r. (Dz. U. nr 133. poz.883 z pó(n. zm.). O�wiadczam, *e zostaáem/am poinformowany/na, *e podanie moich danych osobowych ma 
charakter dobrowolny, oraz *e przysáuguje mi prawo wgl�du do nich, jak równie* mo*liwo�ü ich poprawiania.  ( Z g o d a  w y m a g a n a )  

Data i podpis: 

Wyra*am zgod
 na przetwarzanie danych osobowych w celach marketingowych przez Biuro Doradcze POLTAX (zgodnie z ustaw� o ochronie 
danych osobowych z dn. 29.08.1997r. (Dz. U. nr 133. poz.883 z pó(n. zm. oraz ustaw� o �wiadczeniu usáug drog� elektroniczn� (Dz.U. Nr 144 z 
2002 r., poz. 1204 z po(n. zm). 

POLTAX 
ul. Obozowa 82a/17
01-434 Warszawa 
Z dopiskiem: PODATKI UK 

Data i podpis: 
 



 

 

Wypełniają tylko Self-employment i Self-assessment

Formularz  
zgłoszenie podatku do zwrotu Wielka Brytania 

 

 
Self-employment i Self-assessment – rok podatkowy* ……………………………………. 

 
Twój nr UTR (Unique Tax Reference): __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ 
 

(Uwaga: Ekspresowe rozliczenie online nie będzie możliwe bez numeru UTR.) 
 
Tylko w przypadku Self-employment – dane dotyczące poniesionych kosztów:  
  
1. Koszt towarów zakupionych w celu odsprzedaży lub towarów zużytych ………………..........GBP  
Są to koszty towarów, które trzeba było zakupić, by zrealizować zlecenie lub zakupionych do odsprzedaży  
(Cost of goods bought for resale or goods used)  
 
2. Koszty związane z samochodami, furgonetkami lub koszty podróży ………………………….GBP  
Są to koszty podróży – benzyna, bramki autostradowe, bilety; oraz koszty zakupu/eksploatacji pojazdu  
(Car, van and travel expenses)  
 
3. Płace, wynagrodzenia i inne koszty personelu ……………………………………..….………..…GBP  
(Wages, salaries and other staff costs)  
  
4. Koszty wynajmu, opłaty za energię i ubezpieczenie lokalu ……………………..……………….GBP  
Dotyczy lokalu, który jest wynajęty w celu wykonywania usługi oraz obsługi klienta  
(Rent, rates, power and insurance costs)  
 
5. Koszty napraw i odnawiania rzeczowych aktywów trwałych …………………..……………….GBP  
Dotyczy elementów, które powinny funkcjonować dłużej niż 1 rok przy wykonywaniu zleceń, itp. maszyny, nieruchomości,  
urządzenia, środki transportu, zwierzęta hodowlane, ale też patenty, wynalazki itp.  
(Repairs and renewals of property and equipment)  
  
6. Koszty poniesione na księgowość, koszty prawne i inne honoraria biznesowe  …………..GBP  
 (Accountancy, legal and other professional fees)  
 
7. Koszty finansowe lokat, bankowe, opłaty za karty kredytowe, itp. ……………….………….GBP  
Dotyczy tylko kosztów poniesionych w ramach realizowania usługi  
(Interest and bank and credit card etc. financial charges)  
 
8. Koszty telefonu, faxu, materiałów biurowych ………………………………………….…………GBP  
Dotyczy tylko kosztów poniesionych w ramach realizowania usługi  
(Phone, fax, stationery and other office costs)  
 
9. Inne dopuszczalne koszty uzyskania przychodu …………………………….………….………GBP  
Dotyczy tylko kosztów poniesionych w ramach realizowania usługi  
(Other allowable business expenses)  
 
(Ważne: Zachowaj dla siebie wszelkie rachunki potwierdzające podane powyżej koszty na wypadek gdyby w 
przyszłości HM Revenue & Customs (brytyjski urząd skarbowy) wezwał Cię do ich przedstawienia.) 
 
Oprócz podanych przez Ciebie kosztów, możemy dodatkowo odliczyć kwotę 980 GBP, aby powiększyć kwotę 
Twojego zwrotu podatku.  

Jeśli się zgadzasz, postaw krzyżyk:  
 
 

Data i podpis 
…………………………………………………………………. 

 
* Jeżeli pracowałeś przez kilka lat podatkowych niniejszą  
stronę należy wypełnić dla każdego roku podatkowego osobno. 

 
 

Formularz zwrotu podatku z UK strona 2/2 (Self-employment i Self-assessment) 
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DELETE�AS�APPROPRIATE� �INCLUDING�.ATIONAL�)NSURANCE	

9OUR�.ATIONAL�)NSURANCE�NUMBER� �INDIVIDUALS�ONLY	

5NIQUE�4AXPAYER�2EFERENCE� �IF�APPLICABLE	

)F�YOU�ARE�A�3ELF�!SSESSMENT�TAXPAYER��WE�WILL�SEND�

YOUR�3TATEMENT�OF�!CCOUNT�TO�YOU��BUT IF YOU�WOULD

LIKE�US TO�SEND�IT�TO�YOUR�AGENT INSTEAD��PLEASE�TICK�HERE��

)F 542�NOT�YET�

ISSUED�TICK�HERE

)F�YOU�ARE�

SELF�EMPLOYED�

TICK HERE
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4. How you want to be paid any money we owe you
Not everyone gets a refund. If we owe you any money, we can either pay it to you or someone else on your

behalf – this is known as a ‘nominee’. Please choose one of the following two options:

Option one – Please pay direct to bank or 

building society

Bank sort code

Account number

Account holder’s name

Bank or building society name and address

Put ‘X’ in one box

This is my account

This is my nominee’s account

Name

Address

Postcode 

— —

Option two – Please pay by cheque direct to me or 

my nominee 

Put ‘X’ in one box

Please make the cheque payable to me

I authorise the cheque to be payable to my nominee

Tell us your nominee’s name  

Tell us the address to send the cheque to 

Declaration
You must sign this declaration.

If you give information which you know is not correct or complete, action may be taken against you.

I declare that

• the information I have given on this form is correct and complete to the best of my knowledge

• I claim repayment of any tax due.

Your signature Date  DD MM YYYY

Page 5

What to do now
Put an ‘X’ in relevant box 

I have enclosed parts 2 and 3 of my form P45 Details of employee leaving work

I don’t have a form P45 Please tell us why in the box below, for example because you are retired or a UK Crown servant

employed abroad. If you have a form P45 and don’t send it to us, any payment due to you may be delayed.

Please send this form to your tax office. You can find your tax office address by:

• going to www.hmrc.gov.uk select Contact us and choose Find your Tax Office

• asking your employer.
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Please complete, sign, then send this form to your 
HM Revenue & Customs office. Use CAPITAL letters 

Date received by HM Revenue & Customs

/           /     

/           /    

– –

Claimant’s 
signature

Branch Sort Code

Details of Claimant

Full name

Address

Postcode

Claim

I claim repayment of the amount overpaid by me, (for non SA claims the period 
or year ended must be entered in the box aside). 

Date 

If you complete a Self Assessment Return your repayment will usually be sent direct to you or your nominee’s bank
or building society account. Please include the branch sort code, the account number and if appropriate, the name
and address of the nominee in the authority below. If you or your nominee does not have a bank account, we can
arrange for repayment to be made in the form of a payable order but you or your nominee will need to open a bank
or building society account in order to cash it. If the repayment is to be sent to your nominee by payable order, the
nominee’s name and address must be entered in the authority below.

If you do not complete a Self Assessment Return your repayment will be made in the form of a payable order, 
which must be paid into a bank or building society account. If you do not have a bank or building society account 
you should nominate someone who does to receive the order for you. If the repayment is to be sent to a nominee 
or posted direct to your bank or building society by payable order, the name and address must be entered in the
authority below. Also include your account number and sort code if the payable order is to be posted direct to your
bank or building society.  

Authority

of (full address) 

Postcode

to receive on my behalf the amount due.

Claimant’s
signature   Date

*enter the name of the account holder or the person who will receive the payable order.

Agent’s reference (if applicable)

�

�

CUF sp. z o.o.

Suite 81

23 King Street

CB1 1 AH

Cambridge

���

R38












