
Personalien Gesuchsteller/-in

Name, Vorname: 

Adresse, PLZ, Wohnort:

Tel.-Nr.:

Geb.-Datum:

Gesuch um Erlass - Steuern und Gebühren

Gesetzliche Vertretung

Name, Vorname: 
Adresse, PLZ, Wohnort:

Tel.-Nr.:

Geb.-Datum: E-Mail-Adresse:

Betroffene Schuldenart

Steuern

Staatssteuern 

Bundessteuern 

Gemeindesteuern

Gebühren

Begründung der finanziellen Notlage

Bitte schildern Sie in kurzen Worten die Gründe Ihrer finanziellen Notlage:

Ort, Datum: Unterschrift:  ___________________________________

Hinweis:

Die Steuerschulden müssen rechtskräftig veranlagt resp. die Gebühren rechtskräftig erhoben sein.
Das Gesuch muss vor einer allfälligen Zustellung eines Zahlungsbefehls eingereicht werden. Ein Erlass einer 
provisorischen Steuerveranlagung oder eines Steuervorbezuges ist nicht möglich.

Finanzdepartement
Erlassabteilung
Rathaus
Barfüssergasse 24
4509 Solothurn
erlass@fd.so.ch

Steuerjahr(e)

Steuerjahr(e)

Steuerjahr(e)

E-Mail-Adresse:

Erlassabteilung Finanzdepartement
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