
‭GANANCIAS Y PÉRDIDAS EMPRESARIALES‬
‭HOJA DE DATOS DEL SCHEDULE C DEL AÑO FISCAL __‬

‭Utilice‬ ‭este‬ ‭formulario‬ ‭para‬ ‭organizar‬ ‭la‬ ‭información‬ ‭fiscal‬ ‭de‬ ‭su‬ ‭empresa.‬ ‭Debe‬ ‭declarar‬ ‭todos‬ ‭los‬ ‭ingresos‬ ‭y‬‭gastos,‬‭incluyendo‬‭el‬‭efectivo‬‭y‬‭el‬‭valor‬
‭del intercambio.‬

‭¿Es este el primer año que se presenta el Schedule C para esta empresa? (Marque una opción). Sí No‬

‭Información comercial general:‬ ‭Ingresos comerciales:‬

‭Nombre comercial::‬ ‭Ingresos brutos‬ ‭$‬

‭Número de identificación fiscal de la empresa (EIN):‬ ‭Otros ingresos‬ ‭$‬

‭Nombre del propietario del negocio:‬ ‭Inventario al inicio del año‬ ‭$‬

‭Teléfono empresarial:‬‭(_ _ _)_ _ _ _ _ _ _‬ ‭Inventario al final del año‬ ‭$‬

‭DIRECCIÓN:‬ ‭Gastos relacionados con el inventario‬ ‭s‬

‭Ciudad:‬ ‭Estado:‬ ‭Código Postal:_________‬ ‭Salarios relacionados con el inventario‬ ‭$‬

‭Método contable: (marque una opción).‬

‭Efectivo    Devengo    Otro método (especificar)‬ ‭______‬

‭¿Equipo adquirido este año? Fecha:‬‭__/__/____‬

‭Tipo:‬ ‭Costo:‬ ‭$‬

‭Gastos generales:‬ ‭Vehicle Expenses (required)‬

‭Publicidad‬ ‭$‬ ‭Alquiler de‬
‭maquinaria y equipo‬

‭$‬ ‭*Descripción del vehículo:‬

‭Comisiones‬ ‭$‬ ‭Mantenimiento y‬
‭reparaciones‬

‭$‬ ‭*costo del vehiculo‬ ‭$‬

‭Programa de beneficios para‬
‭empleados‬

‭$‬ ‭Materiales y‬
‭suministros‬

‭$‬ ‭*Datos puestos en servicio:‬

‭Seguros (excepto vehículos‬
‭o salud)‬

‭$‬ ‭Impuestos sobre‬
‭bienes raíces‬

‭$‬ ‭*Tiene registro de kilometraje: Sí No‬

‭Intereses hipotecarios‬ ‭S‬ ‭Impuestos-otros‬
‭(excepto vehículo)‬

‭$‬ ‭*Millas totales recorridas:‬

‭Otro interés (excepto‬
‭vehículo)‬

‭$‬ ‭Licencias‬
‭comerciales‬

‭$‬ ‭*Millas comerciales:‬

‭Legal y profesional‬ ‭$‬ ‭Viajes‬ ‭$‬ ‭Millas de viaje:‬

‭Gastos de oficina‬ ‭$‬ ‭Comidas‬ ‭$‬ ‭Tarifas de‬
‭estacionamiento y peajes‬

‭$‬

‭Teléfono‬ ‭$‬ ‭Mano de obra‬
‭subcontratada‬

‭$‬ ‭Intereses de préstamos‬
‭para vehículos‬

‭$‬

‭Planes de pensiones y‬
‭participación en las‬
‭ganancias‬

‭$‬ ‭Salarios‬ ‭$‬ ‭Impuesto a la propiedad‬
‭personal‬

‭$‬

‭Alquiler de oficinas, edificio‬ ‭S‬ ‭Otros gastos‬ ‭$‬ ‭Otros gastos reales‬ ‭$‬

‭Utilidades‬ ‭$‬

‭¿Tiene una oficina en casa o un almacén en casa para su negocio? (Marque una opción).  Sí     No‬
‭¿El área se utiliza exclusivamente para negocios? (Marque una opción). Sí        No‬

‭¿Es esta área necesaria para operar el negocio y/o reunirse con clientes? (Marque una opción). Sí    No‬
‭Según la legislación fiscal, debe declarar todos los gastos de sus ingresos por cuenta propia. Si no incluye gastos, explique el motivo:‬
‭______________________________________________________________________________________________________________‬
‭Nota:‬ ‭La‬ ‭Deducción‬ ‭Comercial‬ ‭Calificada‬ ‭(QBl‬ ‭o‬ ‭199A)‬ ‭se‬ ‭determina‬ ‭con‬ ‭base‬ ‭en‬ ‭las‬ ‭ganancias‬ ‭netas‬ ‭de‬ ‭su(s)‬ ‭negocio(s).‬ ‭Preparamos‬‭su‬
‭declaración‬‭con‬‭la‬ ‭información‬‭que‬‭nos‬ ‭proporcionó,‬ ‭sin‬ ‭verificación.‬ ‭Conservamos‬‭todos‬‭los‬ ‭registros‬ ‭de‬‭acuerdo‬‭con‬‭los‬‭requisitos‬‭del‬‭IRS.‬
‭Tras la revisión de las declaraciones por parte de las autoridades fiscales, es posible que se soliciten datos subyacentes.‬

‭Certifico que‬‭toda la información proporcionada es‬‭verdadera y precisa según mi leal saber y entender.‬

‭Firma:‬ ‭Fecha:‬‭______________‬

‭Firma del cónyuge:‬ ‭Fecha:_______________‬

‭Pll & Data Security Note: Scan and save this and all client  provided documentation,then‬‭return‬‭to‬‭client‬‭or‬‭shred.‬


