ΕΝΤΥΠΟ:
 MS ΤΤ 8B-N 

ΔΗΛΩΣΗ  ΕΛΕΓΚΤΩΝ / ΝΟΜΙΜΟΥ ΕΚΠΡΟΣΩΠΟΥ ΠΛΟΙΟΚΤΗΤΗ ΑΛΛΟΔΑΠΩΝ  ΠΛΟΙΩΝ ΕΝΤΑΓΜΕΝΟΥ  ΣΤΟ ΣΥΣΤΗΜΑ ΦΟΡΟΥ ΧΩΡΗΤΙΚΟΤΗΤΑΣ

δυνάμει των περί Εμπορικής Ναυτιλίας (Τέλη και Φορολογικές Διατάξεις) Νόμων του 2010 και 2020
Φορολογικό Έτος ……….
Προς :  Γενικό Διευθυντή Υφυπουργείου Ναυτιλίας
Ο υποφαινόμενος …………………………..…………………..……………
 αρ. Δελτίου Ταυτότητας …………………..…………… εκδοθείσας από τις αρμόδιες αρχές της/του………………………………………………./αρ. Διαβατηρίου …………………..… εκδοθέντος από τις αρμόδιες αρχές της/του……………...…………………………… νόμιμα εκπροσωπώντας την εταιρεία …………………………………….…………….…………………… 
 (η «Εταιρεία») με αρ. Φορολογικής Ταυτότητας ………..………….. και με αρ. εγγραφής Έφορου Εταιρειών ……………….. με την ιδιότητα του [Διευθυντή/ Γραμματέα/ Διευθύνοντα Συμβούλου/ Εξουσιοδοτημένου Αντιπροσώπου]
, 

ή 

Ο υποφαινόμενος …………………………………..……..……………..…
 αρ. Δελτίου Ταυτότητας …………… εκδοθείσας από τις αρμόδιες αρχές της/του…………….………………………………./ αρ. Διαβατηρίου …………………..… εκδοθέντος από τις αρμόδιες αρχές της/του………………………………………………. με την ιδιότητα του Εγκεκριμένου Λογιστή και Εγγεγραμμένου Ελεγκτή στη Δημοκρατία της εταιρείας ….……………………………….…………
 (η «Εταιρεία»), με αρ. Φορολογικής Ταυτότητας ………………….. και με αρ. εγγραφής Έφορου Εταιρειών ………………..,
ΔΙΑ ΤΗΣ ΠΑΡΟΥΣΑΣ ΣΑΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΩ ΓΙΑ ΤΑ ΠΙΟ ΚΑΤΩ ΚΑΙ ΒΕΒΑΙΩΝΩ ΟΤΙ:  

1. Κατά το  φορολογικό έτος 20…..., η Εταιρεία ήταν φορολογικός κάτοικος της Δημοκρατίας.

2. Κατά το φορολογικό έτος 20…, η Εταιρεία είχε στην κυριότητα της και εκμεταλλευόταν σε θαλάσσιες μεταφορές τα ακόλουθα αλλοδαπά πλοία:
[_______] επιλέξιμα πλοία συνολικής καθαρής χωρητικότητας [___________] που περιλαμβάνονται στον υπολογισμό του φόρου χωρητικότητας .
Περαιτέρω, η Εταιρεία είχε στην κυριότητα της και εκμεταλλευόταν  [________]  αλλοδαπά ΜΗ επιλέξιμα πλοία συνολικής καθαρής χωρητικότητας [_____________] που δεν περιλαμβάνονται στον υπολογισμό του φόρου χωρητικότητας. 

3.  Μετά από τον έλεγχο των λογιστικών μας βιβλίων και της σχετικής έκθεσης των ελεγκτών διαβεβαιώνεται ότι κατά το φορολογικό έτος 20..……,:         


 δεν διαπιστώθηκε από τον έλεγχο ότι η εταιρεία απέκτησε εισόδημα το οποίο προέκυψε από μη επιλέξιμη δραστηριότητα.
6 διαπιστώθηκε από τον έλεγχο ότι η εταιρεία απέκτησε εισόδημα από μη επιλέξιμη δραστηριότητα ή/και ότι προέκυψε εισόδημα το οποίο υπόκειται σε φορολογία με βάση τον Περί Φορολογίας του Εισοδήματος Νόμο 2002 όπως τροποποιήθηκε ή τον Περί  Εκτάκτου Εισφοράς για την  Άμυνα της Δημοκρατίας Νόμο 2002 όπως τροποποιήθηκε και δυνάμει του άρθρου 44 των περί Εμπορικής Ναυτιλίας (Τέλη και Φορολογικές Διατάξεις) Νόμων του 2010 και 2020 (Νόμος 44(Ι)/2010 όπως τροποποιήθηκε με Νόμο 39(Ι)/2020), τηρεί τέτοια βιβλία και αρχεία ώστε να είναι δυνατό να καθορίζει το εισόδημα που εμπίπτει στο σύστημα φόρου χωρητικότητας και το άλλο εισόδημα χωριστά και έχει ετοιμάσει χωριστούς λογαριασμούς σύμφωνα με το άρθρο 30 του περί Βεβαιώσεως και Εισπράξεως Φόρων Νόμου 4/78, όπως τροποποιήθηκε και με βάση τους οποίους υποβάλλει δήλωση και προσδιορισμούς φορολογητέου εισοδήματος στο Τμήμα Φορολογίας.
4. Η παρούσα δήλωση υποβάλλεται και για κοινοποίηση στο Τμήμα Φορολογίας.

Τέλος, αναγνωρίζω ότι οποιαδήποτε ψευδής ή ανακριβής δήλωση δύναται να συνιστά ποινικό αδίκημα δυνάμει της ισχύουσας κυπριακής νομοθεσίας. 

Για λογαριασμό της Εταιρείας

………………………………





……………………
Υπογραφή και σφραγίδα 






Ημερομηνία 

ή 
Υπογραφή νόμιμου ελεγκτή: 
……………………………………

Ονοματεπώνυμο  νόμιμου ελεγκτή:
……………………………………

Εγκεκριμένος Λογιστής και Εγγεγραμμένος Ελεγκτής

Εκ μέρους και για λογαριασμό του νόμιμου ελεγκτικού Γραφείου (Αν ισχύει:)

…………………………………………………………………………………..

Εγκεκριμένοι Λογιστές  και Εγγεγραμμένοι Ελεγκτές

Διεύθυνση:
……………………………………………………..

Ημερομηνία: 
……………………………………………………..
FORM: MS TT 8B-N
DECLARATION OF AUDITORS / LEGAL REPRESENTATIVE OF AN OWNER OF FOREIGN SHIPS ADMITTED TO THE TONNAGE TAX SYSTEM
by virtue of the Merchant Shipping (Fees and Taxing Provisions) Laws of 2010 - 2020
Fiscal year …….

To:  Permanent Secretary of the Shipping Deputy Ministry 
The undersigned ………………………………………………………………………………………..1 identity card no. ……………………… issued by the competent authorities of ………………………………………………….………… /passport no. ……………………………………………………….issued by the competent authorities of ………………………………………………………………………………..…………………………..legally representing the company ………………………………………………………………………………………………………….………………….2 (the “Company”) with the Tax Payer Identification Code (T.I.C) number ……..……………………and Company´s registration number……………………………………………… acting in the capacity of [Director/ Secretary /Managing Director/Authorised Representative]3, 

or 

The undersigned …………………………………………………….……………………………………..4 identity card no. ………………………………. issued by the competent authorities of ……….………………………………../ passport no. ……………………………………………………….issued by the competent authorities of ………………………………………………………………………………………………………………………………..acting in the capacity of a Certified Public Accountant and Registered Auditor in the Republic for the company……………………………………………………………………………………………………..5 (the “Company”) with the Tax Payer Identification Code (T.I.C) number …………….………………and Company´s registration number………………………………………………, 

HEREBY INFORM YOU OF THE FOLLOWING AND CONFIRM THAT:
1. During the fiscal year 20…, the Company was a tax resident of the Republic of Cyprus.
2. During the fiscal year 20…, the Company owned and operated in maritime transport the following foreign ships:

[_______] qualifying ships of an aggregate net tonnage of [________] that are included in the calculation of tonnage tax.
Furthermore, the Company owned and operated [________] foreign NON-qualifying ships of an aggregate net tonnage of [__________] that are not included in the calculation of the tonnage tax.

___________________________
1 Name and surname of physical person making the Declaration
2 Name of owner of foreign ships 

3 Delete accordingly 

4 Name and surname of physical person making the Declaration
5 Name of owner of foreign ships
3. Upon audit of our accounting books and the relevant report of the auditors it is confirmed that during the fiscal year 20………,:
6 it has not been ascertained by the audit, that the Company earned income from a non-qualifying activity.
6 it has been ascertained by the audit, that the Company earned income from a non qualifying activity or/and derived income which is subject to the provisions of the Income Tax Law of 2002 as amended or the Special Contribution for Defense of the Republic Law of 2002 as amended and by virtue of section 44 of the Merchant Shipping (Fees and Taxing Provisions) Laws of 2010 - 2020 (Law 44(I)/2010 as amended with Law 39(I)/2020), maintains such books and records so that it will be possible to determine the income subject to tonnage tax system and other income separately and has prepared separate accounts in accordance with article 30 of the Assessment and Collection of Taxes Law 4/78, as amended on the basis of which income tax declaration and tax computation is submitted to the Tax Department.
4. This Declaration is submitted and will be communicated by the Shipping Deputy Ministry to the Tax Department.
Finally, I acknowledge that any false or inaccurate statement may constitute a criminal offence punishable by virtue of the Cyprus legislation currently in force.

For and on behalf of the Company

…………………………………………………………




…………………………

Signature and stamp







Date
or

Signature of statutory auditor:……………………………………………………………………………………………...

Name and surname of statutory auditor:……………………………………………………………………………...

Certified Public Accountant and Registered Auditor 

On behalf and on the account of the Certified Public Accountant and Registered Auditor
(if applicable)

………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Certified Public Accountants and Registered Auditors
Address:………………………………………………………………………………………………………………………………..…..

Date:………………………………………………………………………………………………………………………………………….
___________________________

6 Enter ( in the appropriate box



























� Όνομα και Επώνυμο φυσικού προσώπου που κάνει την Δήλωση.


� Όνομα Πλοιοκτήτη.


� Διαγράψετε ανάλογα.


� Όνομα και Επώνυμο φυσικού προσώπου που κάνει την Δήλωση.


� Όνομα Πλοιοκτήτη.


� Συμπληρώστε με  ( ανάλογα.





