Canton de Berne www.taxme.ch

% Kanton Bern Intendance des impo6ts

Déclaration de donation/d’avancement d’hoirie

Veuillez compléter ce formulaire conformément a la vérité, Cadre réservé a I'ladministration
le signer et I'envoyer a I'adresse suivante:

Intendance des impéts du canton de Berne Numéro de dossier D

Impot sur les successions et donations Collaborateur/
Case postale collaboratrice
3001 Berne

Date de réception

Dans cette rubrique, vous trouverez également ce formulaire au format PDF, que vous pourrez compléter

“ Les chiffres renvoient a la notice, que vous pouvez télécharger sur notre site Internet, www.taxme.ch.
directement sur votre PC.

Renseignements sur les parties

1. Donataire
Nom/prénom Lien de parenté avec le donateur ou la donatrice

Rue/numéro/NPA/localité Date de naissance

2. Donateur/donatrice
Nom/prénom Commune de domicile a la date de donation

Rue/numeéro/NPA/localité Date de naissance

Date de la donation ou de I'avancement d’hoirie
3. Date

Jour, mois, année (pour les biens fonciers, date d’inscription au registre foncier)

Objet de la donation ou de I'avancement d’hoirie

4. Actifs

Espéces/avoirs bancaires/titres/remise de prét/immeubles/etc. CHF
0

Total

5. Passifs

Hypotheques/emprunts/usufruit/droit d’habitation/etc. CHF
0

Total
0

Fortune nette (iotal des actifs ./, total des passifs)
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Renseignements complémentaires
6. Le donateur/la donatrice prend-il/elle a sa charge I'imp6t sur la donation? oui

Cochez la case qui convient. Dans I'affirmative, la libéralité est majorée du montant de I'mp6ét.

7. Précisions

8. Annexes
Joignez a la déclaration une copie de I'acte de cession pour les cessions d'immeubles et une copie de I'état des titres pour les donations de titres.

Notification de la taxation de la donation
9. Devons-nous adresser la taxation de la donation a un-e représentant-e? oui

Cochez la case qui convient. Dans I'affirmative, complétez et signez la procuration ci-dessous.

Procuration

10. Le ou la donataire donne procuration a
Nom/prénom

Rue/numéro/NPA/localité
Le ou la mandataire représente le ou la donataire dans le cadre de cette donation. Il ou elle est habilité-e a recevoir valablement

la taxation de la donation et I'éventuel bordereau d'impét relatif a cette donation.

11. Mandataire
Lieu/date Signature

12. Donataire
Lieu/date Signature
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