
LA CHARTE DU CONTRIBUABLE:
Des relations entre l'administration fiscale et le contribuable basées sur

les principes de simplicité, de respect et d'équité. Disponible sur www.impots.gouv.fr
et auprès de votre service des impôts ou de votre trésorerie.

N° 1533-K

•••
Liberté· Égalité. Fraternité

RÉPUBLIQUE FRANÇAISE

AVIS D'IMPÔT
SUR LES REVENUS

pE 2006

Votre trésorerie: TRES. ROZAY
RUE SAINT-ROCH
77540 ROZAY EN BRIE

tempostG4 51 CHALONS CTC 30.08.07 CI096A
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M ET MME BOUCHER FREDERIC DANIEL
ANDRE

34 RUE DE L YVRON
77540 COURPALAY

0-
;;;;;;;;;;;;;;

N
-

0- -.-J0I.H -I.H

-
~

;;;;;;;;;;;;;;

...•

-
0

-0 ;;;;;;;;;;;;;;

0 ;;;;;;;;;;;;;;0 -
;;;;;;;;;;;;;;
--

Numéro fiscal: 0574687692229

Numéro de contrat là rappeler dans toute correspondance)

M1 77 0032833 79

Compte à débiter:

51383967
MR OU MME FREDERIC BOUCHER
SG BONDY

__ CD~IgAT~DE MENSUAUS.1.":!"!ON-AU NOM-DIi
M OU MME BOUCHER FREDERIC

Établi à la date du 16/08/2007
Date de mise en recouvrement: 31/07/2007

Impôt sur le revenu - ROLE 016

Prélèvements déjà effectués

Somme restant à prélever

2611,00

4079,00 €

Les échéances ci-dessous se substituent à la date limite de
paiement fixée au 17/09/2007

16 AOUT
17 SEPTEMBRE
15 OCTOBRE

15 NOVEMBRE

2007

2007
2007

2007

373,00 €
373,00 €
373,00 €
349,00 €

cc~

1 S T lE
DES FINANCES ET DE L'INDUSTRIE

ÉCHÉANCIER 2008
c-------- _----------
o'""
z

Sauf modifications qui vous seront signalées 35, vos prélèvements 2008 au titre de l'impôt sur le revenu seront les suivants:

15

JANVIER 2008407,00€16JUIN 2008407,00€- z 15FEVRIER 2008407,00€15JUILLET 2008407,00€- 17MARS 2008407,00€18AOUT 2008407,00€
;2:

15AVRIL 2008407,00€15SEPTEMBRE2008407,00€- - 15MAI 2008407,00€15OCTOBRE 2008407,00€



4

2006

ÉTAT CIVIL ET ADRESSE

om :M ET MME BOUCHER FREDERIC DANIEL
ANDRE

- dresse d'imposition au 01-01-2007

34 RUE DE L YVRON

77540 COURPALAY

Numéro FIP :77078 03 0944808789 3 A
Votre numéro fiscal: 0574687692229 C

Votre année de naissance: 1969

Numéro fiscal de votre conjoint*: 20 80 972 304 432 C

Année de naissance de votre conjoint*: 1969

CONSERVEZ l'ORIGINAL DE VOTRE AVIS D'IMPOSITION

__ - o'ga'lisme vous demande de lui communiquer le montant des revenus que vous avez déclarés à l'administration fiscale, avant de lui envoyer une
: -::::::::;'e, oatez et signez la déclaration sur l'honneur figurant au bas du présent avis, après l'avoir éventuellement complétée.

onneur que le présent avis, établi conformément à ma déclaration, tient compte de tous mes
u:-posa!)les en France ou à retenir pour l'application du taux effectif et de ma situation de famille

revenus imposables à rétranger ou mes rémunérations de fonctionnaire d'une
:: eCce s'é . ve t au total à €

À , le .

Signature: •
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DETAIL DES REVENUS

Total des salaires et assimilés (2)
Déduction 10% ou frais réels
Salaires, pensions, rentes nets

REVENU BRUT GLOBAL

... REVENU IMPOSABLE ...

IMPOT SUR LES REVENUS SOUMIS AU BAREME (14)

REDUCTIONS D'IMPOT (15)
Forfait scolarité: Nombre d'enfants
Mqntant de la réduction d'im pôt
DéClaration en ligne et moyen de paiement automatiqùe (18)

TOTAL DES REDUCTIONS D'IMPOT (20)

Impôt surl~ revenu net avant corrections

IMPOT TOTAL AVANT IMPUTATIONS

Vous Conjoint
54394

9472
6192

947
48202

8525 56727

56727 .567274160Déclaré

RetenuRéduction
1

1
6120
8140794079

Vous
54394

OUI

PRIME POUR L'EMPLOI (23)
Revenus déclarés - activité salariée

Aqtiyit~.iialariée •.tem ps plein
AéHvite salâriée: nombre d'heùres
Vous ne pouvez pas bénéficier de la prime car vous ne remplissez pas
les conditions de revenus fixées dans la loi (23)

Gomptetenudes éléments que vousavez àéciarés, ie
total de votre impositionhette à recouvrer est de

Votre taux d'imposition est de (24):

Conjoint
9472

884

= 4079

7,19%

******************************* * ******************************************

INFORMATIONS COMPLEMENTAIRES
Revenu fiscal de référence (25):

LA SUITE DE VOTRE AVIS FIGURE SUR LA PAGE SUIVANTE

56748

M
SITUATION CAS
OU FOYER PARTICULIER

ANNÉE DE
NAISSANCE

2
ENFANTS MINEURS DONT ENFANTS

OU HANDICAPÉS HANDICAPÉS

RÉSIDENCE EXCLUSIVE

ENFANTS MINEURS DONT ENFANTS ENFANTS

OU HANDICAPÉS HANDICAPÉS MAJEURS CÉLIBATAIRES

,_ RÉSIDENCE ALTERNÉE_ ~

300
ENFANTS PERSONNES il/OMBRE
MARIÉS RECUEILLIES HANDICAPÉES DE PARTS

W FIP : 770 780309448087893 A
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SUITE DE VOTRE AVIS

INFORMATIONS INDIQUEES POUR MEMOIRE
Montant des revenus soumis aux prélèvements libératoires

PLAFOND EPARGNE RETRAITE
Le plafond disponible pour la déduction des
cotisations d'épargne retraite versées en 2007, pour la
déclaration des revenus à souscrire en 2008 est de :

Plafond total de 2005

PI~fond non utilisé pour les revenus de 2004
Plafond non utilisé pour les revenus de 2005
Plafond non utilisé pour les revenus de 2006
Plafond calculé sur les revenus de 2006

PLAFONDPOUR LES COTISATIONS VERSEES EN 2007

RENSEIGNEMENTS

Vous Conjoint
13328

8908

3960

2918
+

4697 +2971
+

4671 +3019
+

4820 +3107

=

18148 =12015

2006

21

Pour tout renseignement sur le calcul ou le paiement de l'impôt, vous pouvez consulter le site internet www.impots,gouvJr ou téléphoner

au Centre Impôts Service 0820 32 42 52 (0,12 €/min.) ou contacter:

:: .... e

SUR LE CALCUL DE L'IMPÔT:

VOTRE CENTRE DES IMPÔTS:

COI COULOMMIERS

SAlO FONTENAY-TRESIGNY

24 RUE MARCEL CLAVIER
77527 COULOMMIERS CEDEX

Tél. : 01 64758924

Mél. : cdi.coulommiers@dgi.finances.gouv.fr
Accueil du public:

LUNDI A VENDREDI DE 8H30 A 12H
13H30 A 16H ET SUR RENDEZ-VOUS

'uméro FIP : 770 7803 09448087893 A
uméro d'ordre:

Direction 770 Trés. 023 CDI 01 51
S Insp.spé.

- - ---- --

SUR LE PAIEMENT DE L'IMPÔT:

VOTRE TRÉSORERIE:

TRES. ROZAY

RUE SAINT-ROCH

77540 ROZAY EN BRIE

Tél.: 01 642561 08

Mél. : t077023@cp.finances.gouv.fr
Accueil du public:

TLJ SAUF LE SAMEDI

AVEC OU SANS RENDEZ-VOUS

Numéro fiscal: 0574687692229

Numéro de contrat :M1 77 0032833 79

"1ez ad esser votre demande au centre des impôts dont
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