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Folleto de la Declaracion de Impuesto para el Afio Fiscal 2001

Buscalo en INSPIRE!
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Algunos comentarios sobre la Portada de este ano

En la portada del folleto de la declaracion de impuestos de este afio, presentamos INSPIRE (Indiana Spectrum
Information Resources) un servicio de INCOLSA (Indiana Cooperative Library Services Authority) en asociacion con
la Biblioteca de Indiana. INSPIRE proporciona vinculos a revistas, enciclopedias y otras fuentes de informacion
gratuitas disponibles en linea para todos los _ residentes de Indiana a través de escuelas, bibliotecas,

oficinas y hogares. También se ha creado INSPIRE Kids, el cual utiliza un interfaz especial para los
nifios, el cual les facilita encontrar la / informacion apropiada. La creacion de las
bases de datos INSPIRE es una realidad /graciasauna contribucion de la Indiana State
Library de 1.5 millones de ddlares . Este esfuerzo de cooperacion estatal es una
demostracion del impacto realizado por las inversiones de los doélares recaudados por
concepto de impuestos en servicios de biblioteca y de busqueda de informacion.
Esperamos que se tome unos minutos para visitar el sitio Web de INSPIRE, www.inspire.net

para saber qué tipo de informacion esta disponible.
iBUscalo en INSPIRE!

La Indiana State Library proporciona servicios de informacion al gobierno del estado, asistencia en la investigacion
a historiadores e investigadores, asistencia a las personas que requieren asistencia en investigaciones genealogicas
de su familia, servicios bibliotecarios a personas imposibilitadas a utilizar material impreso regular debido a
incapacidades fisicas, y servicios de consultoria a todos los tipos de bibliotecas.

INCOLSA es el nombre de la red de todas las bibliotecas de Indiana. Esta red opera INSPIRE bajo un contrato
firmado con la Indiana State Library. Los demas servicios ofrecidos por INCOLSA incluyen compartir recursos,
entrenamiento al personal de bibliotecas y otras iniciativas de alta tecnologia utilizadas para desarrollar la Biblioteca
Virtual de Indiana (Indiana Virtual Library.)

La Indiana Library Federation estéa asociada con INSPIRE, proporcionando material de publicidad.

El Indiana Department of Revenue
cuentacon varios métodos parahacer su declaracion deformael ectronica.

Paraque su declaracion deimpuestos seamasfécil de hacer
@ Es mas rapido que utilizar el papel @ Son conveneintes

© Son faciles de utilizar @ iIncluso, algunas son GRATUITAS!

# Telefile Federal/Estatal- jHaga una llamada GRATIS y completara su declaracion estatal y federall

welel J',I:,- I-File Declaracion via Intermet- Haga su declaracion GRATIS utilizando el Internet, o imprima el
codigo de barras de 2D para mandarlo por correo. jReciba su reembolso rapidamente!

Programa de Envio Electronico de la Declaracion de Impuestos
Federal/Estatal- el profesional de impuestos que lo ayude llenar su declaracién de impuestos federal y
estatal, podra enviar la solicitud utilizando el Programa E-File o imprimir el Cédigo de Barra 2D para usted.

"

Programa de Declaracion Federal/Estatal En linea - Compre el programa; envie su
Gﬁ declaracién de impuestos por computadora desde su casa o imprima el Cédigo de Barra de 2D.

Programa de Envio de Declaracion de Impuesto Utilizando el Codigo
de Barra de 2D- Los tres programas anteriores pueden generar un Codigo de Barra de 2D. Usted podra / X
enviar  la declaracion en papel, pero ésta sera procesada en una fraccién del tiempo regular.

SF# 270

(R /801)  geleccionela opcion de Depdsito Directo ofreciday elimine completamente el tiempo de correo.



¢, Qué formulario debo utilizar?

El Estado de I ndiana cuenta con cuatro formularios de declaracion de
impuestos diferentes. Escojad masindicado parausted.

Residentes de Indiana por un Afo

Utilice el Formulario IT-40si:

Usted (y su esposa en caso de gque llenen la declaracion en conjunto)
fueron residentes de Indiana por un afio y usted no cdifica para poder
utilizar d formulariol T-40EZ.

Formulario IT-40EZ si:

Usted (y su esposa en caso de que llenen |la declaracion en conjunto)

fueronresidentesdelndianapor un afioy relinen todas|ascondiciones:

v Haberllenadounadedaracionfederd utilizandod Formulario
1040EZ;

v Lasdeduccionesreclamadasdelimitanladeduccionpor dquilery/
0 por compensacion de desempleo; y

v' Usted slo tiene créditos por retenciones estatdes'y de
condados de Indiana..

Las Demas Personas

Formulario IT-40PNR si:

Usted (y su esposa en caso de que llenen la declaracion en conjunto)
fueron residentes parcides de Indiana 0 no residentes por un afio y
usted no cdificaparapoder utilizar & formulario I T-40RNR.

Formulario IT-40RNR

Usted (y su esposa en caso de que llenen la declaracion en conjunto)
fueron resdentes por un afio de un estado que tenga un acuerdo de
reciprocidad y su ingreso provino de sueldo, propina, sdario otra
compensacion.* Losestadosquehanfirmado acuerdosdereciprocided
son: Kentucky, Michigan, Ohio, Pennsylvaniay Wisconsin.)

* S ugtedrecibid atrotipodeingresodel ndiana, deberallenar d formulario
IT40PNR.

Nota: S ugtedrecibeuningresod queselegplicanlosimpuestostanto
en Indiana.como en otro estado, usted deberd llenar la declaracion de
impuestosde dicho estado. Usted encontraraunalistadel osformularios
de los otros estados en la siguiente direccion del Internet:
wwwitaxadmin.org/ftafforms/ss.

Personal Militar

Vea las instrucciones en la pagina 8 para saber que formulario
llenar.

Cambios en 2001

Actualizacion del IRS
Mientras estos formularios se estaban imprimiendo, se han

estado realizando cambios en los formularios federales de
declaracion de impuestos.Los nimeros de lineas de los formularios
federdes sehanindicado en diferentes &reas del formulario. A pesar
de que procuramos hacer to posible para poder indicar con presicion
los nimero de las lineas, quizés algunos nimeros hayan cambiado.
por favor comuniquese con € Department of Revenuepor el 317-232-
2240 o cuaquier oficinadedistrito que seencuentraenlapéagina38si
tiene alguna pregunta.

Nuevo Crédito de Impuesto de Residencia en el

Condado Lake
Si usted pagd impuestos de propiedad sobre su residenciaen

€l Condado L ake (Indiana) y tuvo uningreso menor de $18.000, usted
podriaser elegible paraun crédito deimpuestos. Paramasinformacion,
vealasinstrucciones en lapagina 24.

A partir del 1ro de Enero de 2001, unaempresaque puedapasar

impuesto podriaser €l egible parabeneficiarse de un crédito de
deduccion de impuesto por los costos de inversion de capital. Este
crédito estabasado en dlgunasinversionesde capital cdlificadashechas
en el Condado de Shelby. Paramésinformacion, vealasinstrucciones
enlapagina30.

Nuevo Crédito de Impuesto por una Instalacién de
Aceite de Lubricacion Rerefinado

A partir del 1ro de Enero de2001, unaempresaque puedapasar
impuesto podria ser elegible para beneficiarse de un crédito de
deduccion deimpuesto aplicable alosingresosy ventasy las cargas
deimpuestospor €l uso. El crédito estabasado en un porcentgje delos
impuestos sobre la propiedad y personales pagados por una entidad
gue procesa aceite de lubricacion rerefinado.Para més informacion,
vealasinstrucciones en lapagina 30.

. Nuevo Crédito de Impuesto por Inversion de Capital

¢ Necesita Formularios de
Impuesto o Folletos?

Utilice su Computador
Visite nuestro sitio web en € Internet paracargar losformularios que
usted necesita. Nuestradirecciones.  www.in.gov/dor/

Usted también podravisitar unacficinadedistrito, ollamar a Servicio
de Salicitud de Formulariosal (317) 615-2581y pidad paguete IN-X
CD-ROM. (Nota: El sstema operativo debe ser Windows 95 o0 una
versén masreciente.)

Utilice su Fax

Indiana TaxFax: S usted tiene acceso a un fax que dispone de un
auricular deteléfono, llame anuestro sistemafax-on-demand al (317)
233-2329. El sistema le permitira recibir formularios de impuesto
estatales y folletos informativos a través del mismo equipo, en €
momento en que usted llama. Este servicio estadisponible 24 horasal

dia, los 7 diasdelasemana.



Utilice su Teléfono

Paraordenar losformularios por teléfono, llameal (317) 615-2581,
disponible las24 horasal dia, los 7 diasdelasemana. Tengalista
lasiguienteinformacion paraqueladejeen el sistemade mensajes:
Nombre o nimero del formulario que requiere, nimero de copias
regueridas, nombre de |a persona que debemos contactar, nimero
deteléfonodiurnoy ladireccion de correo completa(incluyendola
ciudad, €l estado y el codigo postal.) Los contribuyentes con
incapacidadesauditivaspodran utilizar el Servicio Telefénico para
Sordos (TDD) pararecibir asistenciao pedir informacion sobre su
reembol so deimpuestos, llamando al (317) 232-4952 durantehoras
regulares detrabajo .

Utilice su Biblioteca o la Oficina Postal Local

Los formularios de impuesto estan disponibles en su biblioteca o
enlaoficinapostal local. También estan disponiblesenlasoficinas
Departamentales de distrito. La lista de estas oficinas estd en la
pagina 38. Estas oficinas estén abiertas de Lunes a Viernes entre
8:15am.y4:30p.m.

Utilice Formularios Impresos con Letras Grandes

El Departamento dispone defolletosy formularios | T-40 impresos
con letras agrandadas, asi como de cintas de audio para los
contribuyentes residentes de Indiana que sufren de incapacidades
delavista. El folleto impreso con letras agrandadas y la cinta de
audio lo ayudardn a completar su declaracién de impuestos. Si
usted desea una copia de este folleto o de una cinta de audio del
folleto 1T-40, lame a (317) 232-2348 o escriba a Department of
Revenue, P. O. Box 2305, Indianapolis, Indiana46206-2305.

¢Necesita Ayuda con Su Declaracién?

Utilice AsistencialLocal

Visite cualquieradelas oficinas de distrito que se encuentran en la
pagina38outiliceel Programade Voluntarios de Asistencia
con la Declaracion de Impuestos (PVADI) o el Programa
de Asesoria de Impuesto a los Ancianos (PAIA). Estos
programas proporcionan asistencia gratuitaparalapreparacion de
la declaracién de impuestos a los contribuyentes de bajos
recursos, ancianos, y a aquellos que requieran asistencia especial .
Los voluntarios lo ayudarédn a llenar los formularios federales o
estatal es a aquellas personas que califiquen. Llameal Servicio de
Impuestos|Internosal 1-800-829-1040 paraaveriguar donde queda
el centro VITA/TCE méscercano. Si usted necesitaasistenciacon
su declaracion de impuestos, asegurese de presentar todos sus W-
2, 1099, o WH-18, y si va a una oficina de distrito, presente una
copia de su declaracién de impuesto federal.

Utilice el Servicio Telefénico Automatizado de Informacion
Usted puede utilizar el servicio telefonico de Informacién
Automatizada desde cualquier teléfono de tono. Este servicio le
permite acceder a: 1) El estado de su reembolso; 2) Temas de
impuestos pre-grabados; y 3) Los balances de las deudas de
impuesto. El nimerodeteléfonoesel (317) 233-4018. Esteservicio
telefonico estadisponibledesdelas 8:00am. a10:00 p.m., deLunes
a Sdbados. Si usted tiene un teléfono de disco, llame 4d
(317) 232-2240delas8:15a.m. alas4:30 p.m., deLunesaViernes,y
un representante del Departamento |0 atentedera.

L os temas de impuestos pre-grabados incluyen lainformacién sobre
los Procedimientos de Recaudacion, los Requisitos Comerciaes de
Registroy Cémo Registrar un Negocio, los Procedi mientos de Pagos,
lasMultasdelmpuesto Estimadas (Formulario I T-2210), Informacion
sobre Impuestos de Uso de Condado, Impuestos de Condado y
Elementos | mportantes sobre los Impuestos en 2001.

Pararecibir informacién sobre € balance deimpuestos debidos, usted
necesitaratener unacopiadeladeclaracion deimpuesto yaquedebera
presentar € nimero de identificacion de impuesto o e nimero de
segurosocid queapareceenlanctificacion. Llameal (317) 233-4018y
siga las ingtrucciones.

Internet
Si usted necesitaayuda paradecidir quéformulario utilizar, u obtener
folletos de informacidn, o informacién sobre las politicas respecto a
temas especificos, visite nuestro sitioweb en d:

www.in.gov/dor/

Llamenos

Para recibir ayuda sobre las preguntas basicas en materia de
impuestos, [ldmenos a (317) 232-2240 de Lunes a Viernes entre las
8:15am.y4:30p.m.

¢Esta Listo para Llenar su Declaracion?

Utilice el Programa de Presentacion Electrénica de la
Declaracion deImpuestos
En 2001 més de 1.349.000 contribuyentes de Indiana presentaron su

declaracion deimpuestos e ectronicamente.
Programa de Presantacion Electronica de la

Declaracion de Impuestos para presentar sus

declaraciones de impuesto federdes y edatdes. Este programa le
proporciona la oportunidad de presentar su declaracion de impuesto
federd y estatd de forma eectronica a los contribuyentes de Indiana, y
recibir e reembolso deIndiana enla mitad del tiempo quetoma procesar
la dedlaracion presentada en pape. Incduso, este reembolso podria
recibirsemasrapidamentes usted ademésttilizad serviciodedepdsito
directo, € cud depositasu reembol o directamente asu cuentade banco.
Ademés, § debe dinero en cudquiera de las dedaaciones, los
contribuyentesdelndianapueden presentar ladec araci dndectronicamente
y sertirse tranquilos de que la declaracion fué recibida por € IRSy €
Departamento de Impuestos de Indiana

Mésde 734.900 de esoscontribuyentesutilizaron €

Comuniqueseconlapersonaqueleayudaraallenar sudeclaracion paraver
S proporcionaestesarvicio. O, s ustedllenasupropiadecaracidn, muchas
de éstas personas 0 empresas, bancas, cooperaivas de crédito en Indiana
podrian transmitir su declaracion en sunombre.

Visite el sitio web del Departamento en el Internet en el:

www.in.gov/dor/
Nuestro stio contiene opciones para presntar su declaracion, una
versién en espafiol del folleto y del formulario IT-40, formularios
en blanco e ingtrucciones para s cargados, ayuda en linea, direcciones
electronicas y un cdendario con las fechas limites para presentar su
declaracion.



¢cDonde esta mi Reembolso?

El Servicio Telefdnico Automatizadodelnformacion lepermiteverificard
estado de su reembolso. Importante:  Usted deberd tener una copia
completade su declaracion deimpuestosya que d sarvicio le pediraque
presented primer nimero de seguro socid que goarece en su declaracion
deimpuestos, y € monto exacto de su reembolso en ddlares.

Cuando usted llame a (317) 233-4018 usted recibira la ultima
informacion disponible sobre el estado de su reembolso. Este
servicio telefénico de tono esté disponible de Lunes a Sdbado, de
8am. al0p.m. Por favor espere unas 12 semanas a partir dela
fecha de presentacion de su declaracién antes de llamar para
verificar el estado de su reembolso. Si usted tiene un teléfono de
disco, llame a (317) 232-2240 de Lunes a Viernes, de 8:15 am.
a4:30 p.m., y un representante del Departamento |o atendera.

Si el reembolso es depositado directamente a su cuenta de
banco, éste aparecera en su estado de cuenta como un crédito,
depdsito, etc. Si usted poseeinformacién del Departamento de que
su reembolso ha sido emitido, y usted no esta seguro si ha sido
depositado en su cuenta de banco, llame ala Seccion ACH de su
banco o institucién financiera para obtener mésinformacion.

¢Se Mudo?

S usted se mudé a una nueva direccién después de haber
presentado su declaracion de impuestos y la oficina de correo no
tiene una direccién dénde hacerle llegar su correspondencia,
entonces aseglrese de que el Departamento sepa donde enviarle
su cheque de reembolso y su formulario de impuesto para el
proximoafio. Llameal Departamentoal (317) 232-2240, visiteuna
oficinade Distrito del Departamento cercanaasu huevadireccion,
o cambiesu direccién en el Internet en el:

www.in.gov/dor/assistance/chg_address.html

¢cProblemas No Resueltos?

Utilice el Representante del Contribuyente

Como esté prescrito en la Cartade Derechos del Contribuyente, €l
Departamento de Impuesto dispone de un Representante del
Contribuyente cuya funcién es la de facilitar la resolucion de
reclamosy problemas complejosdel contribuyente. Si usted tiene
un problema de impuesto complejo que no ha podido resolver a
travésdeloscanalesregulares, 0 si unadeterminacion deimpuesto
lo colocaen una posicion dificil, usted podrarecibir asistenciadel
Representante del Contribuyente. Presente la informacion y
documentacion necesarias al: Indiana Department of Revenue,
Office of the Taxpayer Advocate, P.O. Box 6155, Indianapalis, IN
46206-6155.

Audiencia Publica &

iAnote esta fecha en su calendario: 18 de junio 2002!

De acuerdo con la Carta de Derechos del Contribuyente, €l
Departamento debera organizar una audiencia publica anual €l
Martes 18 deJunio de 2002. Loinvitamosaveniry acompartir sus
ideas sobre cémo el Departamento de I mpuestos puede administrar

mejor lasleyesdeimpuesto delndiana. Laaudienciatendralugar a
las9:00a.m. enlaSalade Conferencia4 del Centrode Conferencias,
del Centro de Gobierno de Indiana Sur, 402 West Washington
Street, Indianapolis, Indiana. Si usted no puede asistir, por favor
presente sus inquietudes por escrito al: Indiana Department of
Revenue, Commissioner’s Office, 100 North Senate Avenue,
Indianapolis, Indiana46204.

Antes de Empezar

Importante: «Completesudeclaraciéndeimpuestos primero.
« Por favor utilice boligrafo.

Nombre, Direccién y NiOmero de seguro Social

El primer formulario 1T-40 contenido en este folleto ya debe tener
impresos su(s) nombre(s), nimero(s) de seguro social y direccion.
El Departamento lesugiere utilizar estainformacion si ellaescorrecta.
Sin embargo, si alguna de las informaciones impresas no son
correctas, no utiliceesteformulario. Cologue lainformacién correcta
en el segundo Formulario 1T-40 que estaen e folletoy presente su
declaracion. Si usted no recibi6é un folleto preimpreso con su
informacién, por favor escriba dicha informacién claramente
utilizando un boligrafo.

Caja Postal
Incluya su nimero de caja postal en vez de su direccién sélo si la
oficina postal no entrega su correo directamente a su hogar.

Llenar el Formulario
Si usted |lenael formulario amano, por favor escribaclaramentelas
letras y los niUmeros en los cuadros.

Su Nombre

Kathryn
21720[00

Ejemplo 1

Ejemplo 2

Utilizar una Maquina de Escribir

Si usted desea utilizar unamaguinade Escribir paracompletar este
formulario, usted deberd colocar la informacion en las &reas
apropiadasdel formulario.

Su Nombre

Ejemplo3  Kat hryn

emploda | | 21.720[00
] 3.000 00 |

Importante: Silainformacion requeridano le concierne, déje el
cuadro en blanco. No utilice lineas u otros simbolos para indicar
gue lainformacién requeridano le concierne.

Presentar la Declaracion Electronicamente
Réapido, Facil y Exacto
Ver pagina 4 para mas informacion




Este documento fu s’ rigin . po
version inglesa p o alece soh N \a esoamla
Residente Individual de Indiana por un Afio
200 Fecha limite 15 de Abril de 2002
SF (& declarando para el periodo de Enero 1 al 31 de Diciembre 2001, especifique iodo de: al
Su Namer EING Seleccione si esta
SRS OO | B (IO, e
Conyuge
Su Primer Nombre: Inici Apellido /

i declara conjuntamente, el primer nombre de su conyuge | Inicial ] Apelido

rlo tanto la

Formulario

Namero de Distrito

/
e
7/

Direccién Actual (ndmero y calle o carretera) (Si tiene una Caja Postal, ver pagina 5.)

Ciudad Estado | Codigo Postal + 4

Persona Casada Declarando Separadamenté
S ugted presentd su dedlaracion de impuesto f como casado
declarando sparadamente, también debera declarg separadamente en
Indiana. S éteesd cas, llenelosdos cuadros réerentes d nimero de
seguro socid que e encuentran en la parte $perior de formulario y
seleccione el cuadro que se encuentrZaladerechadeambos
cuadros. Anocte € nombre de la pergdna que esta presentando la
declaraciénenlalineasuperior, perongdnoteel nombredesuconyugeen
lasegundalinea

Numero de Distrito Escolar
Anote € codigo de 4 cifras de nimero del Digtrito Escolar donde
contribuyente vivio principdmente d 1 Enero de 2001. Contribuyente
Principal esd primer nombre que se encuentraen la parte superior del
formulariodeimpuesto. Si  contribuyenteprincipa noviviéenindianae
1Enerode2001, coloqued codigo 9999,
Lalisadelosnimerosde distritos escolares estaenlaspéginas 34y 35.

Es importante que usted anote & nlmero correcto de digtrito escolar.
Eda informacidon es utilizada para efectos edadidicos a fin de
determinar los requerimientos'y cambios de fondos escolares.

Nota: S usted noincluyed nimerodedigtrito escolar, sureembolso sera
retardedo.

Informacion del Condado

Anote los codigos de 2 cifras dd condado donde usted y su conyuge
vivieron € 1 de Enero de 2001, en d ca0 de que estén declarando
conjuntamente.  Usted encontrara estos codigos en d cuadro que s
encuentraacontinuacion. Paramésinformacion, vealasingtruccionesque
seencuentran d principio delapagina 15, incluyendo las definiciones de
"condado donde vivié" y "condado donde trabg," informecion para
persond militar, retirados, amas de casa, desempleados, contribuyentes
gue se encuentran fuera del estado, etc.

Direcciones Militares o en el Extranjero

La Oficina de Correos de los EE.UU. requiere que seindique € nombre
completo ddl paisentodaslasdirecciones. Lasabreviacionesesténdar de
dos |etras paraidentificar provinciasy territorios deberan colocarseen d
areaidentificadacomo“ Estado” en laded aracion deimpuesto.

Las direcciones militares en & extranjero deben contener la designacion
APO, FPO enlalineadela“ciudad” junto con laabreviacion dedos|etras
del estado AE, AP0 AA y d cddigo postd. Ancte estos cadigos de dos
ytreslerasenlalineadelaciudad.

Cuadro de los Cddigo de 2 Cifras de los Condados de Indiana

Utilice el cuadro gque se encuentra a continuacion para determinar €l cadigo de dos cifras necesario parallenar la parte superior del
Formulario IT-40. Usted deberaencontrar el codigo del (los) condado(s) dondevividy trabajo el 1 Enero de2001. Si usted trabajé en
su hogar, estuvo retirado o desempleado para el 1 Enero de 2001, anote €l nimero de condado donde vivé en ambos cuadros.
Importante: Si usted trabagjo fuerade Indianaparael 1 Enero de 2001, anote el cddigo# 00 a no ser que usted hayatrabajado en
alguno delossiguientesestados: Illinois, Kentucky, Michigan, Ohio, Pennsylvaniao Wisconsin. Loscodigosde 2 cifras correspondientes
a estos estados se encuentran en el cuadro que esta a continuacién del Condado de Whitley.

Cddigo de 2 Cifras de los Condados

6

Condado Condado Condado Condado Condado
# Nombre # Nombre # Nombre # Nombre # Nombre
01 .... Adams 21 .... Fayette 41 .... Johnson 61 .... Parke 81 .... Union
02 .... Allen 22 ....Floyd 42 ....Knox 62 ....Perry 82 .... Vanderburgh
03 .... Bartholomew 23 .... Fountain 43 .... Kosciusko 63 .... Pike 83 .... Vermillion
04 ....Benton 24 .... Franklin 44 ....LaGrange 64 .... Porter 84 ....Vigo
05 .... Blackford 25 .... Fulton 45 .... Lake 65 .... Posey 85 .... Wabash
06 .... Boone 26 .... Gibson 46 .... LaPorte 66 .... Pulaski 86 .... Warren
07 ....Brown 27 ....Grant 47 .... Lawrence 67 .... Putnam 87 .... Warrick
08 .... Carroll 28 ....Greene 48 .... Madison 68 .... Randolph 88 .... Washington
09 ....Cass 29 .... Hamilton 49 .... Marion 69 .... Ripley 89 .... Wayne
10 ....Clark 30 .... Hancock 50 .... Marshall 70 ....Rush 90 .... Wells
11 ....Clay 31 .... Harrison 51 .... Martin 71 .... St. Joseph 91 .... White
12 ....Clinton 32 .... Hendricks 52 .... Miami 72 ....Scott 92 .... Whitley
13 .... Crawford 33 ....Henry 53 .... Monroe 73 .... Shelby 00 .... Otros Estados
14 .... Daviess 34 ....Howard 54 .... Montgomery 74 ....Spencer excepto los siguientes:
15 .... Dearborn 35 .... Huntington 55 .... Morgan 75 .... Starke 94 ....lllinois
16 .... Decatur 36 .... Jackson 56 .... Newton 76 .... Steuben 95 .... Kentucky
17 ....DeKalb 37 .... Jasper 57 ....Noble 77 .... Sullivan 96 .... Michigan
18 .... Delaware 38 ....Jay 58 .... Ohio 78 .... Switzerland 97 ....Ohio
19 .... Dubois 39 .... Jefferson 59 ....Orange 79 .... Tippecanoe 98 .... Pennsylvania
20 .... Elkhart 40 .... Jennings 60 .... Owen 80 .... Tipton 99 .... Wisconsin



Direccién para el Cheque de Reembolso
Suchequedereembolso serdemitido cond (los) nombre(s), ladirecciony
e nimero(s) de seguro socid indicados en la primera pagina de la
declaracion de impuesto.  Es muy importante que esta informacion sea
correctay legible. Cuaquierinformaci dnerroneapodriacausar problemas
y retardar su reembolso.

Por favor redondee los montos al délar mas cercano.
Para hacer esto, reduzcalos montos si son menores de 50¢.
» Ejemplo: $432,49 se redondea a $432,00.

Silos montos si son iguales o mayores de 50¢, redondéelos
al siguiente délar entero.
» Ejemplo: $432,50 se redondea a $433,00.

Pérdidas o Anotaci6on Negativa
S usted esta reportando una pérdida o un monto negativo enlasliness 1,
5y/67, pongad nimero entreparéntesis. Ejemplo: (1,00).

Incluyalos W-2, Cheques y Formularios

Engrape sus W-2, 1099 o WH-18 d formulario en & espacio que se
encuentraalolargo dd ladoizquierdo delasliness 1 ala26 delaprimera
péginadd Formulario I T-40. Paraayudarnosaprocesar suformulario, por
favor aseglrese de quelos documentosincluidos no cubran € cuadro con
lainformacién dd condado que estd sobrelalineal, oloscuadrosque se
encuentrand find del formulariobgjolalinea26.

No engrape su cheque o Giro de Pago al formulario yaque
ésto retrasarasu reembolso. Incluyad pago enlaparte superior izquierda
delaprimerapaginadd formulario utilizandoundip. S usted notieneun
clip, smplementemetael chequedentroded sobre.

Incluyalos Anexos

Cuando esté preparando ladocumentacion de su declaracion deimpuesto,
induyalosanexosd find dd Formulario I T-40 en"orden de secuenciade
anexos." Estenimero estaubicado enlaesquinasuperior derechadecada
anexo. Por gemplo,incluyaprimeroe Anexo 1y 2 (secuenciadeanexos
No. 01) y luego d Anexo CT-40 (secuenciade anexos No. 02). Engrape
estosanexosa formulario enlapartesuperior izquierda.

S uno de los anexos queda en blanco (sin llenar), no lo incluya con su
declaracion deimpuestosamenos que hayallenado lainformacion que se
encuentraen la parte posterior.

Quién Debe Declarar

Usted debera declarar impuestos en Indianas:
*ViviéenIndianay recibid uningreso, o
*Viviéfueradelndianay recibié uningreso delndiana.

¢Se va a Mudar? Mandenos su nuevadireccion al:

www.in.gov/dor/assistance/chg_address.html

Nota: S ustedy su conyuge llenaron ladecaracidn deimpuesto federd
conjuntamente, usted también debera llenar su declaracion deimpuesto
de Indianaconjuntamente. S usted y su conyuge llenaron su dedlaracion
deimpuesto federd separadamente, usted deberallenar ladeclaracion de
impuesto de Indiana separadamente.

Existen cuatrotiposdeformulariosdedeclaracion disponibles. El tipoque
usted debe llenar estd generd mente basado en su condici'on de residente.
Lealodguienteparadecidir S usted fué un residente por un afio, residente
tempord, o no es residente de Indiana, y qué tipo de formulario deberd
llenar.

Residentes por un Afio

Losresidentespor unafiodebenllenar d Formulariol T-40 paraResidentes
por UnAfiodelndiana, od Formulariol T-40EZ paraaquellosResidentes
por un Afio Sin Dependientes. S llend d Formulario Federal 1040EZ en
2001, fuéresidente por un afio dendiana, solamentereclamadeducciones
por dquiler y/o compensacidn por desempleo, y solo posee crédito por
retenciondeimpuestoestata y decondado, entoncesllene el Formulario
simplificado IT-40EZ. S tiene otras deducciones o créditos, usted
deberdutilizard Formulariol T-40.

Usted esunresidentede Indianapor un afio S mantienesuresdencialegd
enlndianadesded 1 deEnerod 31 deDiciembre. Usted notienequeestar
fisicamente presante en Indianad afio completo para ser considerado un
residentedeunafio. Residentes, incluyendod persond militar, quesdede
I ndiana temporamente se consideran residentes durante su ausencia.

Las personas retiradas que pasan 10s meses de invierno en otro estado

pueden ser consideradas residentes por un afio S:;

1) Mantienen suresidencialegd en Indianay tienen laintencion
devolver alndianadurante parte dd afio fiscd;

2 Consarvan lalicenciade conducir deIndiang o

3 Consarvan su derecho de votacion in Indiana

Indianalepemitereciamar $1.000por cadaexencidnindividud reclamadaen
U dedaracion federd, més $1.500 adiciondes por ciertos hijos
dependientes (paramésinformacionver ingruccionesenlapéaginals.) S
no debe dedarar impuestos federdes, usted deberd completar una
“borrador” deladeclaraciéndeimpuestofederd paradeterminar S ustedes
degibleparareclamarlas.

S fuéresidente por un afio deIndianay suingreso bruto (e tota detodos
Sus ingresos antes de deducciones) es mayor que sus exenciones, usted
deberautilizard Formulariodelndianal T-4001 T-40EZ.

S suingreso bruto es menor que d tota de las exenciones, usted podra
[lenar unadecl aracion deimpuesto paraobtener unreembolsodecua quier
impuesto estatd 0 de condado retenido por su empleador. Sin embargo,
usted no et obligado a llenar una declaracion de impuesto en estas
circungtancias.

Residentes Temporales y No Residentes por un Afio

S usted fué un residente tempora y recibié un ingreso durante su estadia
enlndiana, deberallenar un Formulariodelmpuestodel ndianal T-40PNR
paralos Residentes Temporaes o No Residentes.

S fué un resdente legd de otro estado (ver a continuacion) y tuvo un
ingreso proveniente de Indiana (excepto dgunosintereses, dividendos, 0
ingresosde pensin), usted deberallenar un Formulario IT-40PNR.



Residentes Por un Afio de Kentucky, Michigan, Ohio,
Pennsylvania o Wisconsin

S udged fué resdente por un ato en Kentucky, Michigan, Ohio,
Pennsylvania 0 Wisconsin, y su Unico ingreso proveniente de Indiana
provino de sueldos, sdarios, propines 0 comisones, entonces usted
necestallenar d Formulario IT-40RNR, Dedlaracion de Reciprocidad de
Impuesto de Personas No Residentes de Indiana.

Contribuyentes Fallecidos
S unindividuofdlecié en 2001, o después dd 31 de Diciembre de 2001
antes de declarar sus impuestos, € gecutor, administrador o0 conyuge
sobreviviente debera hacer la declaraci on deimpuesto por aquelossi:
d Lapersonafdlecidaeramenor de 65 afiosy tuvo uningreso
bruto demasde $1.000;
b) Lapersonafalecidaerade65 afioso mayor y tuvo uningreso
bruto demésde $2.000; 0
0 Lapersonafdlecidano fuéresdentedeIndianay recibio un
ingreso neto de Indiana.

Usted debeincluir lacopiadd certificado dedefuncién aladeclaracién de
impuestos lapersonafdlecioen2001. Aseglresedeincluird mesyd dia
defalecimiento del contribuyente o su conyuge en & cuadro gpropiado,
ubicado enlaparteposterior dd Formulario I T-40. Por gemplo, s lafecha
defdlecimientofuée 9deEnerode2001, deberacolocarseasi: 01/09/2001.
Nota: Lafechadefalecimientonodeberacolocarses lapersonafalecié
despuésdel 31 de Diciembre 2001, pero antes dellenar ladeclaracion de
impuesto. La fecha dd falecimiento en este caso sera indicada en la
declaracion deimpuesto de2002, y unacopiadd certificado dedefuncion
deberaincluirse con dichadeclaracion.

Firmar la declaracion del fallecido

S d conyuge sobreviviente presenta una declaracion conjunta, éste
deberafirmar dichadecd aracidny escribir despuésdelafirma “ Taxpayer
and Surviving Spouse” (Contribuyentey Conyuge Sobreviviente).

S ed4 llenando una declaracidn de una persona fdlecida, € gecutor o
administrador designado paraadministrar laherenciadd fdlecido, debera
llenar y firmar la dedlaracion de impuesto (incluso s ésta no es la
dedaracionfind),indicandosurd acionluegodelafirma(g. administrador.)

S un gecutor 0 administrador de la herencia no ha sido designado, la
personague llenaladeclaracion deberafirmar eindicar lardacion cond
fdlecido(g. "John Doe, sobrino".)

S ugted (el conyuge sobreviviente, administrador o gecutor) harecibido
un reembolso y no puede cobrar € cheque de reembolso, contacte €
Depatamento para obtener una dedlaracion jurada de viuda(o) o de
administrador. Despuésde completadaladeciaracion juraday de haberla
regresado d Departamento, un nuevo cheque dereembolso seraemitidoa
nombrede conyugesobreviviente, g ecutor oadministrador delaherencia

S6lo una declaracién de impuesto debera presentarse a
nombre de la persona fallecida.

Personal Militar

S usted fué residente de Indiana cuando ingresd d sarvicio militar, usted
seracongderado comoresdentedelndiang, indluso s lordocdizan fuera
delndiana. Usted deberadeclarar todo suingreso utilizando € Formulario
IT-40, Declaracion de Impuesto Sobre d Ingreso Persond de Indianade
Residentes por un Afio.

S usted cambiaderesidencialegd (registro de hogar militar) end 2001,
entonces ugted es residente tempora y deberd llenar d Formulario
IT-40PNR, Declaracion de Impuesto Sobre d Ingreso Persond de
Residentes Temporaes o No Residentes. También debera incluir una
copiadd FormularioMilitar DD2058aladeclaraciondeimpuestos. Como
residente tempord de Indiana usted debera pagar impuestos sobre d
ingreso que obtuvo mientras residié en Indiana, més todo otro ingreso
originado en Indiana.

S suresdencialegd esotroestado distinto alndiana, usted deberautilizar
e Formulario IT-40PNR, Declaracion de Impuesto Sobre € Ingreso
Persond de Residentes Temporaes o No Residentes, porque usted sera
condderado como un no resdente de Indiana. Su ingreso militar
posiblemente debera s reportado en la declaracion de impuestos que
debera presentar en su estado de resdencia.

S ugted esun miilitar que haresidido en Indianapor un afio, su conyuge es
un resdente legd de otro estado, y han declarado impuestos
conjuntamente ante d gobierno federd, usted deberallenar € Formulario
IT-40PNR.

Paraunaexplicacion sobreloscondadosderesidenciade persond militar,
vealasingrucciones contenidas en la pagina 16.

Cuando Presentar la Declaracion

Lafechalimiteparapresentar ladeclaraciondeimpuestoesd 15deAbril de
2002. Sin embargo, usted podra presentar su declaracion apartir dd 2 de
Enero 2002. Su dedaracion deberatener d sdllo postd con fecha 15 de
Abril améstardar, paraque sea considerada como presantadaatiempo.

Las declaraciones fiscdes ddl afio deberan presentarse alos quince (15)
diasdd cuarto (4to) mes después de haberse cerrado € afiofiscd. Usted
deberdcolocar lafechadd Afio Fiscal queseencuentraenlapartesuperior
dd formulario.

Multas por Pagos Retrasados

S ugted nodedlarasusimpuestosy no pagaatiempo € monto deimpuesto
debido, laley de Indianale exigira pagar una multa e intereses sobre los
pagos retrasados.  Vea las ingtrucciones sobre multas e intereses en la
pégina32.

Extensiones

S usted no puede presentar su declaracion antes de la fechalimite y no
debe ningln monto por concepto de impuesto, usted no debe pedir una
extension detiempo parapresentar ladeclaracion. Sinembargo, S espera
recibir un reembolso, usted deberd obtener una extensidn detiempo para
presentar ladeclaracion s usted estareclamando un Crédito de Impuesto
Unificado para Ancianos. Vea las ingtrucciones sobre € Crédito de
Impuesto Unificado paraAncianosen lapagina 19.

S usted no puede presentar su declaracion y debe por concepto de
impuesto, usted debera pedir una extenson automatica Laextension le
confiere tiempo adiciond para completar y presentar su declaracion de
impuestos. Sin embargo, laextensdn no proporciona tiempo adiciona
parapagar losimpuestosdebidos. Paraquelaextenson seavdida, usted
debera pagar por lo menos e 90% dd impuesto debido (linea 36 menos
lineas32y 33dd Formulariol T-40) antesdd 15deAbril 2002.



Hay dosformas de obtener unaextension parapresentar su declaracion de
Indiana Unaesllenando & Formulario deextensidn deIndianal T-9 antes
dd 15deAbril 2002. Esto extiendelafechade presentacion hagtadl 17 de
Junio 2002. Recuerde, usted debera pagar por lo menos d 90% de los
impuestos debidos para que la extension sea vdlida.  En la p&gina 36
encontraraunacopiadel Formulariol T-9.

Indiana también reconoce las extensiones federdes y |e concede 30 dias
adiciondes. Ad que s udted pide una extenson federd, smplemente
incluyaunacopiadd Formulario Federa 4868 asudedaraciondelndiana
Denuevo, € 90% de losimpuestos debidos deberdn ser cance ados antes
del 15deAbril de2002.

El Personal Militar que esté en sarvicio fuerade los EE.UU. y Puerto
Rico paralafechalimitedepresentaciondeladeclaracion, sebeneficiarade
unaextens on autométicade sesenta(60) diasparapresentar ladeclaracion.
Una declaracion en este sentido debera ser indluida a la declaracion
confirmando que usted estuvo fueradelosEE.UU. o Puerto Rico d 15de
Abril 2002.

El persond militar en zonas de combate declaradaspor € presidente,
tendrén unaextens 6n autométicade 180 dias después dehaberseretirado
delazonade combate. End caso de que sean hospitalizadosfueradelos
EE.UU. como resultado de prestar servicio en dichazonade combate, los
180diasdeextens bn comenzaran apartir desudadadedtadd hospitd. El
conyuge dedichapersonadeberautilizar e mismo méodo dedeclaracion
de impuestos utilizado tanto para la declaracion federd como paralade
Indiana (g. individua o conjuntas). Cuando presente la declaracion de
impuesto, ecriba "Zonade Combate' en laparte superior dd formulario
(sobre d niimero de su seguro socid).

Nota: Lasextensonesvdidas solo le permite presentar ladeclaracion en
unafechapogterior alafechalimite. Usted deberdpagar interesessobrelos
montos de impuestos no pagados durante dicha extension.

Ingresos y Adiciones de Indiana:

Instrucciones Linea por Linea

Linea 1l - Ingreso Bruto Ajustado Federal

Anote d monto que usted reporté como su “ingreso bruto ajustado”
Federal end FormularioFederal 1040, 1040A, 61040EZ. Esteessuingreso
antes de las deducciones regulares o individualizadas o las exenciones
permitidas en la declaracién de impuestos federal.

S usted no tuvo quellenar unadeclaracion federd, coloque € monto que
usted hubiese anotado en su declaracion federa S hubiese tenido que
declarar. S @ monto es una pérdida, 0 (un niUmero negativo), coléquelo
entre paréntesis.

Linea 2 - Impuestos Agregados Otra Vez
S usted no completd los Anexos Federales C, C-EZ, E, o F (los
cudes induyen d ingreso de empresa individud, ingreso de granja,
aquiler, sociedad , corporacion S, e ingreso o pérdida por fideicomiso o
bienes), entonces no complete esta linea.

Visitenos al:  www.in.gov/dor/

Si usted completé uno 0 més de estos anexos, y s usted reclamé
deducciones por_impuestos basados o calculados en € ingreso y
recaudados por cuaquier estado de los Estados Unidos en dichos
anexos, entonces usted debera agregarlos otra vez a su ingreso de
Indiana. Anote e monto total de estos impuestos en esta linea.

No agregue ningln impuesto sobre |a propiedad en estalinea.

Nota: Losingreso, pérdidasy/o gastos provenientes de otros anexos
y formularios podrian pasarse alos Anexos federdes C, Ey F. Por
gemplo, los ingresos de sociedades anotados en € Anexo K-1
(Formulario 1065), pueden ser incluidos en & Anexo Federa E,
mientras que |os gastos provenientes del Formulario Federal 8829,
pueden ser incluidos en & Formulario Federa C. Verifique esos
formularios y anexos para ver s también incluyen deducciones
basadosen d ingreso y recaudadosacualquier nivel estatal, de donde
secaculardlaparte que deberd agregar otravez.

Linea 3 - Pérdida de Operaciones Netas Agregadas Otra Vez
Si usted hareportado unadeduccién por pérdidade operaciones(enla
linea21 del Formulario Federal 1040) quehadeducidopor variosafios,
usted debera llenar esta linea. Anote e monto de la deduccion por
pérdidas netas por operaciones con un ndmero positiva. (Usted
reclamaraunadeduccion por pérdidanetapor operacionesen Indiana
enlalineal4dd Anexol.)

Nota: Si suingreso bruto federal de este afio esunapérdida, y usted
no haincluido una pérdida de operaciones neta como una deduccion
en e Formulario Federal 1040 de 2001, entonces dgje esta linea en
blanco.

Linea 4 - Distribucién del Monto Total

Si usted llend el Formulario Federal 4972, deberd completar esta
linea porque €l ingreso declarado en ese formulario es tributable
también en Indiana. Este monto debera incluir las ganancias de
capitalesdeclaradasenlaPartell del Formulario Federal 4972, més
el ingreso regular declarado en la Parte |11 del mismo. Anételo
COmo un monto positivo.

Deducciones de Indiana
Anexo 1

Linea 1 - Deduccién por Alquiler

Usted puede pedir una deduccion por aquiler si:

a) Pagb aquiler enel lugar principal deresidencia, y

b) El lugar que usted alquil6 esta sujeto alosimpuestos de
propiedad de Indiana.

El “lugar principal de residencia’ es el lugar dénde usted tiene su
residenciapermanente, real, fijay adonde regresa cadavez que se
ausenta.

* Si usted alquilauna casa prefabricada o pagd un alquiler por €l
terreno donde reposa ésta, usted podra reclamar una deduccion
por a quiler si se cumplen losrequisitos descritosanteriormente.

» Losaquileres pagados por casas de verano o vacacionales no
son deducibles.



Usted no podréareclamar |a deduccion por alquiler si la propiedad

alquilada esta exenta de impuestos sobre la propiedad de Indiana.

Ejemplos de estos tipos de propiedad son:

a) Hogares propiedad del gobierno, incluso los hogares
contemplados en la Seccién 8;

b) Propiedades de organizaciones sin fines de lucro;

¢) Residencias Estudiantiles;

d) Propiedades de asociaciones cooperativas; y

€) Propiedades ubicadas fuerade Indiana.

¢,Como declaro mi deduccién? Primero, complete la

informacion sobre el lugar incluyendo:

» Ladireccion del lugar sobre el que se pago el aquiler si es
distintaal indicado en laportada de la declaracién (escriba
SAME -igual- si eslamisma);

» Elnombrey direcciéndel propietario;

» El monto total de alquiler pagado; y

» El nmero de meses que usted vivid alli.

Si usted se mudé durante el afio 0 tuvo mas de un propietario,
debera indicar lainformacion requerida por cada lugar que usted
alquilé. Utilice paginas extras en caso de que las necesite.

¢,Cuénto puedo deducir por alquiler?
Usted puede deducir la cantidad menor entre $2.000 y el monto
pagado dealquiler.

Ejemplo: Emily pagé $4.800 de aquiler por su residencia
principal. Ellareclamaraunadeduccion por alquiler de$2.000.

Ejemplo: Bill pag6$400ded quiler por suprimer gpartamento, semudoa
otrolugar y pagd $2.300 por d resto dd afio. Su deduccion etélimitedaa
$2.000 apesar dequepagd $2.700entotd.

Importante: Usted debe guardar copia de sus recibos de daquiler,
informaciéndd propietario, y contrato dedquiler yaqued Departamento
puede pedirle que presente estainformacion.

Paramasinformaci n sobreestadeducci én, contactee Departamentopara
solicitar & Baletin No. 38 de Informacion referente d Impuesto sobre e
Ingreso.

Linea 2 - Deduccion de Impuestos sobre la Propiedad de la
Residencia Personal

Usted puede ser degible para pedir una deduccion de hasta $2.500 del

impuesto sobre la propiedad de Indiana (impuestos sobre propiedades de

residencia) pagadosen 2001 por € lugar deresidenciaprincipd.

El“lugar principd deresidencid’ esel lugar dondeustedtienesuresidencia
permanente, red, fijay adonde regresa cadavez que se ausenta.

Nota: El impuesto sobre la propiedad pagado por casas de verano o
vacacionaes no son deducibles.

Importante: Usted no podrareclamar estadeduccions usted reclaméd
créditoresdencia deimpuestodd Condado deLakeenlalinea24.

¢,Como Reclamar mi Deduccién? Primero,completelainformacion
pedidaenlalinea2dd Anexol.
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a.  Anoteladirecciondesulugar principa deresidenciadondepagdd
impuesto de propiedad de Indianaen € caso deque seadigintod
queseindicaenlaportadadeladeclaracién (escribaSAME-Igud-
s eslamisma. S usted hatenido mésdeun lugar principa de
residenciadurante d afio, y pagd impuesto de propiedad de
Indiana sobre esas residencias, entonces induya unalisade
dicha(s) resdencia(s) en unahojaaparte.

Ejemplo: Suey Mack secasaron en Diciembrede2001.
Vendieron susrespectivas propiedadesen Diciembrey compraron
unanueva. Como Sue pagd impuestos sobre la propiedad de su
casaen 2001, y Mack pagdimpuesto sobrelapropiedad en 2001
sobrelasuya, dlosseran degiblesparareclamar unadeduccion por
todos los impuestoscombinados pagados por ambas propiedades,
end caso de que estén llenando una declaracion conjunta (ver d
limiteindicadoenlaletrad méasabg o).

b. Anoted nimerodemesesquevividdli. S usted reclamamésde
unaresidencia, indique e nimero de mesesquevividenla(s)
otra(s) resdencia(s) en unahoja por separado.

c. Anoted montodeimpuesto pagado sobrelapropiedad delndiana
S usted reclamamés de unaresdencia, anoted montotota delos
impuestos sobre |a propiedad de Indiana pagados por todas las
residenciasprincipaes.

d. Anoted monto menor entre$2.500y & monto total deimpuestos
pagados sobre la propiedad de Indiana.

No hay doble deduccién. S una parte de los impuestos sobre la
propiedad fuédeducidacomoungastoend AnexoFederd C, C-EZ, EoF,
entonces este monto no podra ser deducido en estalinea. Vead gemplo
dguiente.

Ejemplo: Jean utiliz6 un cuarto de su hogar parasu negocio. Elladedujo
$200 de impuesto sobre la propiedad de Indiana en € Anexo C de la
declaracion federd. Ella pagd un totd de $1.200 de impuesto sobre la
propiedad de Indianapor su hogar. Ladeduccion de Jean serdde $1.000
($1.200 menos los $200 de deduccion reclamados en d Anexo C de su
dedlaracionfederal.)

¢ Como podria averiguar cuanto pagué de impuesto sobre la
propiedad de Indiana por mi residencia principal? Los
condados de Indiana envian anudmente estados de cuenta a los
propietarios de hogares donde muestran cudnto se debe por impuesto
sobrelapropiedad. Sumed pago hecho en primaveray veranode2001 en
€l caso dequelo hayaredizado.

Algunas veces las compafiias de hipotecas pagan € impuesto sobre la
propiedad delndianaapartir deunacuentadedepdsito. S sucompafiiade
hipotecalo pag, elosle enviardn € Formulario 1098 (o su equivaente)
mosirando € monto de impuesto sobre la propiedad pagado.

S usted no puedeubicar dichainformacion, contactelacficinade tesorero
de su condado, 0 su compania de hipoteca

Importante: Usted debe conserver lascopiasdelas pruebasdd pago de
impuestossobrelapropiedad delndiana, yaqued Departamentolepodria
pedir que presente dichainformacion. Esto podriainduir € Formulario
1098, e estado de cuenta de impuestos sobre la propiedad emitido por la
oficinade tasador locd, cheques cancdados, etc.



Anexo 1: Deducciones (continuacion)

Linea 3 - Reembolso de Impuestos del Estado Declarado al
Gobierno Federal

S usgted incluyé un monto por reembolso del estado en lalinea marcada
"Reembolso de imponible, créditos 0 compensaciones deimpuestos dd
esado o locdes' en d formulario federd 1040, entonces coloque ese
monto.

Linea 4 - Deduccién por los Intereses sobre las Obligaciones
del Gobierno

S & monto delalinea 1 dd Formulario IT-40 incluye los ingresos por
intereses, usted podra beneficiarse de una deduccion. S una parte del
ingresoanotadoenlalinealinduyelosinteresssrecibidosdirectamentede
obligacionesdd Gobierno de EE.UU., usted podradeducirlos.

Ejemplosdeohligacionesdd Gobierno delosEE.UU. incdluyen Bonosde
Ahorro, Bonosdd TesorodelosEE.UU Yy Certificadosde Gobiernodelos
EE.UU. Edos intereses usudmente se declaran en € Anexo B de la
dedlaracionfederd.

Lapartedel osingreso por concepto deinteresesrecibidospor fideicomiso,
bienes, sociedades o de corporaciones S provenientes de obligaciones ddl
GobiernodelosEE.UU., tambiéndeberdnincluirseenestalinea

Nota: Cuando algunos delos bonos de ahorro delos EE.UU. sehan
redimido para pagar gastos de educacon superior, los intereses
podran excluirse del ingreso bruto federal gjustado. Por lo tanto, no
incluyalosintereses recibidos por bonos del gobierno delos EE.UU.
indicadosenlalinea3 del Anexo Federal B (porqueéstosyahansido
excluidosdd ingreso.)

Paramasinformaci on sobre estadeduccion, contacteel Departamento
pararecibir el Boletin delnformacién delmpuesto No. 19.

Lineas 5y 6 - Deducciones por Pagos del Seguro Social
Tributable y/o Plan 1 y 2 de los Pagos de Pension de
Ferrocarriles

El ingresodelalineal del Formulariol T-40podriaincluir lospagosdel
seguro socia y/o e plan 1 de los pagos de pensidn de ferrocarriles
(emanadospor € ComitédePensiondeFerrocarrilesdelosEE.UU.) y
que son tributables a efectos federales. Estos montos usua mente se
incluyen enlaslineasidentificadas como "pagosdel seguro socia" en
lalinea20bde Formulario Federal 1040,y enlalineal4bdd Formulario
Federa 1040A.. Indianano reclamaimpuestos por este concepto. Por
lo tanto, anote en lalinea 5 e monto declarado como tributable en la
[inea20b del Formulario Federal 1040, oenlalineal4bde Formulario
Federa 1040A.

El ingresoindicadoenlalineal del Formulario I T-40 podriaincluir el
plan 2 de los pagos de pension de ferrocarriles (emanados por €
ComitédePensiéndeFerrocarrilesdelosEE.UU.) Indiananoreclama
impuestos por este concepto. Por lo tanto, anote en la linea 6 los
ingresos obtenidos por concepto de este plan que han sido
declarados como pensiones y anualidades federales tributables en la
linea16b del Formulario Federal 1040, oenlalineal2bdel Formulario
Federa 1040A.

Nota: No incluya ninglin otro tipo de ingreso por concepto de
pensién en estas lineas. Anote solamente e monto de seguro social,
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plan 1 y/o 2 del pago de pensién de ferrocarriles (emanados por €
Comité de Pension de Ferrocarriles de los EE.UU.) tributables en la
declaracion deimpuesto federal.

Linea 7 - Deduccidn por Servicio Militar

Si d ingresoindicado enlalineal del Formulario I T-40incluyepagos
recibidospor ser unmilitar activo o dereserva, usted seraelegiblepara
reclamar unadeduccion (indiferentemente de su edad.)

También, s usted esun militar retirado o es el conyuge de un militar
falecido, e incluyd un ingreso de pensién militar, usted podria
beneficiarse de esta deduccion si:

a) Eramayor de60afiosel 31 deDiciembrede2001;
b) Recibié pagos de pension como conyuge sobreviviente en 2001,

y
c) Eltota delospagosde pension recibidosfueron declaradosen su

declaraciénfederal.

Esta deduccion serdla cantidad menor entre e monto recibido como
ingreso militar (g. salariodemilitar, pagospor pensién, y/opensiéna
conyuge sobreviviente) y $2.000. Si ustedy su conyugerecibieronun
ingresomilitar, ustedespodran reclamar unadeducci on por un maximo
de $4.000 cada uno. Para més informacion sobre esta deduccion,
contacteel Departamento pararecibir losBoletinesde Informacion de
ImpuestoNo. 6 y No. 27.

Importante: S usted estareclamando estadeduccion, deberaincluir
losformularios de ingreso militar W-2, estado de cuenta de pagos de
pension y/o pagos a conyuge sobreviviente.

Nota: Si usted recibio uningreso militar y unapension deretirooun
pago de cdnyuge sobreviviente durante € afio impositivo, € total de
las deducciones no podraser mayor de $2.000 por personacalificada.
por gemplo, s suingresofuéde $3.000eningresosmilitareslaprimera
mitad del afio y de $1.500 en pension lasegundamitad del afio, usted
podradeducir solamente $2.000 de su ingreso.

Linea8-Deducciones por Ingresos Ocurridos Fuerade Indiana
Si usted recibié un ingreso sujeto a impuesto tanto en e Estado de
Indiana.como en otro estado, usted podra deducir hasta $2.000.

Ejemplo: Usted tuvo comoingreso $8.000en Smith City, Kentucky. Su
empleador retuvo unimpuestolocal delaciudad, Smith City, sobresu
ingreso. En vistade que le retuvieron un impuesto de una locdidad
fuera de Indiana (Smith City), usted es elegible para pedir una
deduccionde$2.000.

Usted podra deducir la cantidad menor entre € monto de impuesto
sobre suingreso pagado aunalocaidad fueradeIndianao $2.000. S
usted y su cdényuge cdifican, cada uno podra beneficiarse de la
deducci 6n méximade$4.000 (limitado ano mésde$2.000 por persona.)

Usted deberaincluir una prueba de que pag6 un impuesto local fuera
deIndianaparapoder reclamar estadeduccion. El formulario W-2 es
unapruebasuficientes dichoformularioindicael montoy lalocalidad
donde se pag6 e impuesto. El nombre del lugar se encuentraen €
cuadro 20, Nombre del Lugar, del formulario W-2. Unacopiadela
declaracion de impuesto del lugar fuera de Indiana también servira
como prueba de pago de impuesto.



Anexo 1: Deducciones (continuacion).

Linea 9 - Deduccién por Aislamiento
Si usted instal6 un nuevo sistema de aislamiento, cubierta contra e
clima, ventanas de vidrio doble, puertas, contrapuerta o ventanas
contra tormentas en su hogar de Indiana en 2001, usted podra
beneficiarse de una deduccion. Para beneficiarse de esta deduccion,
usted debe llenar |os siguientes requisitos:

8 Loselementosdeaidamiento debieroninstalarseend lugar
principal deresidenciade Indiang;

b) El lugar donde seinstalaron los €l ementos de aislamiento debié
haberse construido antes de 1 de Enero de 1998;

¢) Los elementos de aid amiento deberan constituir unamejoray no
unreemplazo o cosasimilar (g. reemplazar unaventanade
vidrio doble con unanueva ventana de vidrio doble no califica,
pero reemplazar unaventanade vidrio doble por unadevidrio
triple, si califica); y

d) Ladeduccion deberd solicitarse € mismo afio en que seinstale
los elementos aidlantes.

Usted podradeducir el costo real delos elementosy lamano de obra
hastaun méximo de $1.000. (Usted no podraincluir el costo de mano
deobrasi lorealiz6 usted mismo.)

Cuando reclame una deduccién incluya en una hoja separada:
* El objeto comprado;

* El precio pagado;

* El lugar dondelo compro;

* Lafechadecompra;

 Lafechadeingtalacion;y

* El monto pagado en mano de obra.

Paramésinformaci on sobre estadeducci6n, contacteel Departamento
pararecibir el Boletin deInformacién delmpuesto No. 43.

Linea 10 - Deduccion de Retiro por Incapacidad
Para beneficiarse de esta deduccion, usted deber&:

a I%étar permanentementey totalmente incapacitado a momento de
retirarse;

b) Retirarseporincapacidad antesdel 31 deDiciembrede 2001,
€) Sermenor de65 afiosd final de2001;y
d) Recibiringresoporincapacidad enel 2001.

Si usted llenaestosrequisitos, deberacompletar  Anexo I T-2440, €
cua debera estar firmado por su médico para reclamar dicha
deduccion. Para més informacion sobre esta deduccidn, contacte €
Departamento pararecibir e Boletin de I nformacion de Impuesto No.
43 y e Anexo IT-2440. Este anexo deberd incluirse con su
declaracion de impuesto cuando reclame esta deduccién.

Estadeduccion selimitaa$5.200 por individuo calificado.

Nota: El ingreso deseguro social por incapacidad no cdificaparaesta
deduccion porgue Indiana no cobra impuestos sobre este ingreso.
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Lineall-DeducciénporPagos Anuales aEmpleados Publicos
S d ingreso indicado en lalinea 1 ddl Formulario 1 T-40 incluye pagos
anudes a empleados publicos federdes, usted podra utilizar esta
deducciéns usted teniapor lo menos62 afiose 31 de Diciembrede 2001.

Para cd cular su deduccion, tome e monto menor entre la cantidad anua
recibiday $2.000, y reste todos|os pagos recibidos por seguro socid y por
e plan 1y 2 depensén deferrocarriles.

Por gemplo, s  montoanud recibidocomoempleadopublicoen2001 fué
de $6.000, y usted recibio un pago de seguro socid por $1.200, su
deduccidn seriacd culadadelamanerasguiente:

Lacantidad menor entrel aanudidad ($6.000)

0$2.000 $2000
PagodesegurOSOGIE ........weeeemmreessensessesssssssesssssnnes -1200
Deducd npermitida $ 800

S ugted y su cdnyuge han recibido pagos anuales por servicio publico,
cadauno podrabeneficiarsedeunmaximo de$4.000 ($2.000 por persona),
en caso de que llenen los requisitos de edad.

Sdlo podra bendficiarse de esta deduccion la persona que recibe la
anudidady no d beneficiario delapersonaquerecibelaanudidad. Para
més informacion sobre esta deduccion, contacte € Departamento para
recibir & BoletindelnformaciondelmpuestoNo. 6.

Linea 12 - Parte No Tributable de Compensacion por
Desempleo

S usted dedl aré compensaci onpor desempleoenlalineal9dd Formulario
1040 o enlalinea 13 dd Formulario 1040A de su declaracion federd de
impuestos, entonces este monto debera ser colocado tambiénenlalineal
del formulario IT-40. El gobierno de Indianapodradiferir dd federd en
determinar lapartealaqueseleaplicarad impuesto.

Usted debera utilizar la hoja de cdculo que se encuentra d find de eta
pégina, paradeterminar € ingreso por conceptodedesempleodelndianad
queselegplicarad impuesto. S después de completar lahojade cdculo,
exigeunadiferenciaentred ingreso por concepto dedesempleofederd y
e edad, coloque d monto de la linea 7 de la hoja de cdculo como
deduccion.

Linea 13 - Premios de Loteria del Estado de Indiana

S ugted recibeun premio deloteriadelaComision de L oteriasdeIndiana,
tanto por ganancias instantaneas como juegos en lineg, como d Lotto
Cash 0 Hoosier Lottery Powerball, usted deberd declarar estas ganacias
comoingresoensudecaraciéndeimpuestofederd. Sinembargo, Indiana
no cobraimpuestospor lospremiosdeloteriapagadospor laComisionde
Loteriadelndiana Por lotanto, S usted declaraestospremiosenlaprimera
péginade su declaracion federa como "otrosingresos,” entonces cologque
este monto como deduccion.

Nota: Lasgananciasdeloterias de otrosestados, apuestas de carrerasde
cabdlos de Indiana o de otros estados, casinos fluvides de Indiana o de
otros estados y demés ganacias por apuestas, deberan ser declaradas en
Indianay no podréan ser deducidas de su ingreso.

Linea 14 - Deduccion por Pérdida Neta por Operaciones en
Indiana

Usted podradeducir unapartedd tota de pérdidas por operaciones netas
federdesagregadasotravez enlalinea3del Formulario 1T-40. (Estasera



Anexo 1: Deducciones (continuacion).

una deduccion por pérdidas por operaciones netas de afios anteriores y
guesonreclamadasen2001.) El monto deducido serddeclarado comoun
monto postivo. Incluya las copias sSguientes a su declaracion de
impuestos:

a) Anexo A delosFormulario Federales1045y 1045; o

b) Unalistadetallada de las pérdidas federales; y

¢) Completar el Anexo 1 T-40NOL delndiana.

Importante: La deduccion serd negada si estos anexos no son
incluidos con la declaracion de impuestos.

Linea 15 - Empleados de Zona de Empresas

Ciertas areas de Indiana han sido designadas como zonas de
empresas. Las zonas de empresas se han establecido para
promover lasinversionesy el crecimiento laboral dezonasurbanas
endificultad.

L as zonas de empresas se han establecido en algunas areas de las
siguientes ciudades:

Anderson Gay Michigan City
Bedford Grissom Aeroplex Mitchell
Bloomington Hammond New Albany
Connersville IndianaArmy Ammo Portage

East Chicago Indianapolis Richmond
Elkhart Jeffersonville South Bend
Evansville Kokomo TerreHaute
Fort Harrison Lafayette

Fort Wayne Marion

Si usted vive en unazonade empresasy trabaj6 paraun empleador
calificado* en dicha zona, usted podrd beneficiarse de esta
deduccion.  Su empleador le proporcionard un Formulario IT-
40QEC si usted es elegible parareclamar esta deduccion.

El monto de la deduccién es la cantidad menor entre lamitad (/2)
del ingreso recibido que aparece en dicho formulario y $7.500. El
Formulario IT-40QEC debera ser incluido con el
Formulario IT-40. Para més informacion sobre esta deduccion,

contacte € Departamento para recibir  Boletin de Informacién de
ImpuestoNo.66.

*Una oficina gubernamentale o una organizacion sin fines de
lucro (sin obligaciones de impuesto no relacionadas) no
califican como empleador en este caso.

Linea 16 - Recuperacion de Deducciones
S usted no completdlalinea21 “ otrosingresos’ ensu Formulario Federd
1040, entoncesno completeestalinea

Generdemte, Indianano lepermitereciamar deduccionesdetdladasend
AnexoFederd A. Snembargo s usted declararecuperacion detdladade
deduccionescomo* atrosingresos’ enlalinea21 desuFormulario Federd
1040 de 2001, utilice ese monto como una deduccidn en estalinea (Una
recuperacion es un monto que usted dedujo un afo precedente. Las
recuperaciones més habituales son los reembol sos (ver Anexo 1, linea 3),
rebg as de deducciones previamenteindividuaizadasen d Anexo A.)

Linea 17 - Deduccién por Servicios Humanos
Usted podra pedir una deduccidn de impuestos por servicios humanos s
ugted vivid en Indiana, y

d Recibié pagosdeMedicad;

b) Novivibensucasa y

0 Estuvorecibiendo tratamiento en un hospitd, centro de enfermeria
epecidizado, 0 en un establecimiento de cuidado intemediario.

Paradeterminar su deduccién, pidad Baletin del nformacion delmpuesto
No.80.

Linea 18 - Deduccion por el Seguro de Cuidado a Largo Plazo
de Indiana

Usted puedededucir lasprimas pagadaspor € Seguro deCuidadoalargo

Plazodelndianaen2001.

Importante: Lapdlizade Seguro de Cuidado aLargo Plazo de Indiana
tieneimpresalainformaci én contenidaen d sguientecuadroenlaprimera
pégina, end formulario deinscripcidn, oenlaportadadelapdliza:

...por favor paselapéagina I:l

Hoja de Calculo para Calcular la Compensacion por Desempleo

Nota: Siusted estuvo casado pero declaré separadamente, y vivié con su conyuge en 2001, coloque -0- en la linea 3 de la hoja de célculo.
Sin embargo, si usted esta casado pero esta declarando separadamente, y no vivié con su cényuge todo el afio, coloque $12.000 en la linea 3.

g

1. Compensacion por Desempleo incluido en la linea 1 del IT-40

2."Ingreso bruto ajustado” federal del formulario 1040, 1040A, o 1040EZ
3. Coloque $12.000 si es soltero, o $18.000 si esta casado y declarando conjuntamente

4. Reste la linea 3 de la linea 2. Si el resultado es cero o menor, coloque -0-

5. Coloque la mitad (*/2) del monto de la linea 4

6. Compensacion de desempleo tributable en Indiana: Coloque la cantidad menor de las lineas

1
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Anexo 1: Deducciones (continuacion)

Edtapdliza cdificaparad programade Cuidado aLargo Plazo de
Indiana de Proteccidn de Bienes parad Medicaid. Estapdlizale
proporciona beneficios que exeden la proteccion de hienes
provistosen d programade Cuidado aLargo Plazo de Indiana.

S lainformecidnincuidaend cuadrodearribano estadentrodeuncuadro
ensupdliza, usted notieneunapdlizaquecdificaparaestadeduccion, y no
eselegible parabeneficiarse de este programa.

Ladeduccion equivae a monto de las primas pagadas durante d afio de
vigenciadelapdlizadd contribuyente y/o su conyuge.

No hay doble deduccion. Algunas personas quetrabgan por cuenta
propiared amaranestadeduccionenlalinea28dd Formulario Federd 1040.
La deduccién permitida en Indiana equivale d monto pagado por estas
primasmenosd montodeclaradoenlalinea28dd Formulario 1040.

Ejemplo: Sam pagd $645 por lasprimasdd Seguro de Cuidadoalargo
Plazo de Indiana. Este dedujo $400 de esas primas en la linea 28 dd
Formulario 1040. Estepodradeducir $245(d resultadoderestar $645- $400)
enlalineal8dd Anexol.

Para més informacidn sobre € Programa de Cuidado a Largo Plazo de
Indiana, vayaalasiguiente paginaweb: www.in.gov/fssaliltcp/

Importante: Guardeunacopiadd estado decuentadelasprimasyaque
€l Departamento podria pedirle que presente estainformacion.

Linea 19 - Otras Deducciones

LasUnicas deducciones que puede reclamarse en etalinea son:

* Deduccion delaRecompensapor Ayudad Cumplimientodelaley;

» Deduccién por d Desarrollo de Zonas de Aeropuertos;

 Deducciéon dd PagoalasVictimasdd Holocausto; y/o

* Deduccion delaCuentade Ahorro Médico.

Cologue los tipos de deducciones y los montos que uded eta
reclamando.

DeducciéndelaRecompensaporAyudaal Cumplimiento dela
Ley

S hadeclarado un monto recibido por concepto derecompensaenlalinea
21.dd Formulario Federa 1040, usted podriaser degibleparabeneficiarse
de esta deduccion.

S ugted recibié unarecompensapor proporcionar informacién aun agente
uorganizacion oficid depoliciao deseguridad; s lainformacion ayudo a
arrestar, procesar, 0 entablar una denunciacontraunapersong; y usted no
ha sido recompensado por investigar crimenes, esla personaacusada por
e crimen o es lavictima dd crimen; entonces usted puede deducir la
cantidad menor entreel montorecibidoy $1.000.

Deduccion de Zonas de Desarrollo de Aeropuertos
Cietasareasdd Indianahan sdo designadas como zonasdedesarrallode
aeropuertos.  Actudmente, dgunas zonas han sdo dedaradas de
desarrallodentrodelaCiudad deGary. DentrodelaCiudaddeTerreHaute
y dé Condado de Allen tamhién hay zonas que han Sdo designadas de
desarrallo. S usted viveenunazonadedesarrollo deaeropuertosy trabgé
paraun empleador cdificado en esazona, usted podriabeneficiarsedeesta
deduccion.

14

Su empleador le proporcionara un Formulario 1T-40QEC 9 ugted es
elegible para reclamar esta deduccidn. El monto de la deduccién esla
cantidad menor entrelamitad (V) del ingresorecibido endichoformulario
y$7.500. Usted debeinduir el Formulariol T-40QECd Formulariol T-40.

Para cuaquier informacion adiciona sobre esta deduccion, contacte asu
empleador para averiguar S usted trabgja en una zona de desarrollo de
aeropuertos establecida.

Deduccion del Pago alas Victimas del Holocausto

En caso de que usted sea una persona degible para beneficiarse de eta
deduccion, rested monto del pago alasvictimasdel holocausto incluido
en d ingreso bruto gustado de su declaracidn deimpuesto federd.

Para beneficiarse de esta deduccidn, usted debera ser una persona con
derecho arecibir este pago, 0 ser heredero de un individuo eegible para
recibirlo. El pagoalasvictimasdd Holocausto esun pago recibido como
resultado delademandallamada’ Demandaen Relacion conlosBienesde
lasVictimasdd Holocaugto ("InreHolocaust Victim'sAsst Litigation™);
por lo contemplado en la Ley Alemana que Regula los Reclamos No
Resudtos de Propiedad; por lo contemplado en cudquier otra ley
extranjera que < refiera d pago por reclamos reacionados con d
Holocausto; o como resultado de cuaquier otro acuerdo relacionado con
e Holocaugto, incluyendo losreclamos de segurosy reclamos por objetos
de artes tomados como batin, ayuda financiera 0 sueldos debidos por
trabgos redlizados en condicion de esclavo.

Usted deberaincluir una copiade su declaracién de impuesto federal
paraverificar € reclamo de estadeduccién.

Deduccién por Cuenta de Ahorro Médica

Usted podra beneficiarse de esta deduccién si su empleador deposité
fondos en alguna cuenta de ahorro para cuidados médicos. Si usted
recibié un Formulario IN-MSA de parte de quien proporciona la
cuenta, usted podra deducir todos los retiros y exenciones de
intereses por este concepto que aparecen en el Cuadro 2 y/o Cuadro 7.

Nota: Usted noeselegibleparareclamar estadeducciéns tambiénla
reclama una deduccion por cuenta de ahorro médica en la primera
paginadd Formulario Federal 1040.

Incluyae Formulario IN-MSA o su deduccién serarechazada.

Exenciones de Indiana: Lineas 8 a 11

Linea 8 - Exenciones

Usted podra reclamar una exencién de $1.000 en su declaracion de
impuestos de Indiana por cada exencién reclamada en su declaracion
federd. Coloque @ nimero total de exencionesfederdesreclamadas
en e espacio provisto.

Ejemplo- Johny Lisatienenunahijade 12 afiosllamadaSarah. Enla
declaracion conjuntade Johny Lisadlosreclaman aSarah como una
exencion, loqueresultaenuntotal de 3 exenciones. Enestecaso, dlos
colocarén € nimero 3 enlalinea8 parallegar auntotal de $3.000en
exenciones.



i usted no debe declarar impuestos federales, usted debera llenar un
formulario federal “borrador” para calcular cuantas exenciones
federalesselepermitirareclamar.

Importante: S no ha reclamado exenciones en su declaracion
federal, de todas formas usted podré reclamar su persona (incluso s
usted es reclamado en la declaracion de uno de los padres o
guardianes) y cualquier otro dependiente que califique comortal.

Linea 9 - Exenciones Adicionales por Hijo Dependiente
Una exencion adicional de $1.500 es permitida para ciertos hijos
dependientes. Lea cuidadosamente la siguiente Definicion de Hijo
Dependiente para determinar s usted es elegible para reclamar esta
exencidnadicional.

Definicion de Hijo Dependiente:  De acuerdo a los estatutos del
estado, hijo dependiente debera ser un hijo, hijastro, hija, hijastra, y/o
hijo de crianza que es descendiente suyo (y/o descendiente de su
conyuge s estén declarando conjuntamente)) El o ella debera ser
menor de 19 afios para € 31 de Diciembre de 2001, o estudiante a
tiempo completoy menor de 24 afios parael 31 deDiciembrede2001.

En caso de que tenga cuaquier otro(s) dependiente(s) reclamado en
su declaracion federal que Ilene los requisitos para ser considerado
Hijo Dependiente de acuerdo con esta definicion, agregue dicho
nimeroal total delalinea9.

Ejemplo- Johny Lisareclamaronasu hijade 12 afios Sarah como una
exencionensudeclaracionfederal. ComosuhijaSarahesmenor de19
afosy fué reclamada como exencion en ladeclaracion de impuestos
federd de suspadres, Johny Lisareclamarén unaexencionenlalinea
9 por untotal de$1.500.

Nota: No todos los hijos dependientes degibles para ser reclamados
comoexencidnenladeclaracionfedera seréndegiblesparaestaexencion
adiciond. Por gemplo, s usted reclamaa un nieto 0 aun sobrino en su
declaracion de impuesto federd, usted también debera redlamar una
exencion en lalinea 8. Sin embargo, como éste no llena los requisitos
exigidosen laDefinicidn de Hijos Dependientes, usted no podrareciamar
laexencidnadiciondeenlalinead.

Linea 10 - Personas de 65 afios o Mayores o Ciegos

S usted y su esposa (en caso de que estén declarando conjuntamente)
tienen 65 afios 0 més, usted (0 ambos) pueden agregar una exencion
adiciond de $1.000. S usted y su conyuge (en caso de gue etén
declarando conjuntamente) estan congiderados legamente como ciegos,
ustedes (0 ambos) podrian agregar una exencion de $1.000 adiciondes.
Sdeccionelos cuadros correspondientesausted y asu conyuge. Ancted
ndmerototd de cuadrosmarcadosen etalineax $1.000.

Linea 11 - Exenciones Adicionales para Personas de 65 Afios
0 Mayores

Usted y/o su conyuge disponen deunaexencién adiciona de$500s usted
ylosuconyugetienen o sonmayoresde65aios, y € montodelalineal (su
ingreso federd bruto gustado) es menor de $40.000. Sdleccione los
cuadroscorrespondientes. Anoted nimerototal de cuadrosmarcadosen
estalineamulltiplicadopor $500.

Impuestos del Condado:
Instrucciones para el Anexo CT-40

S parad 1 deEnerode2001 ustedy suconyuge (en casodequellenenuna
declaracion conjunta) vivieron y/o trabagjaron en un condado de Indiana
guetiene unimpuesto, usted deberallenar d Anexo CT-40 paracalcular d
impuesto del condado.

Un condado tiene un impuesto si tiene unatasa de impuesto
al lado de su nombre en el cuadro de la pagina 21.

Nota: S d condadoend cuadrodelapégina2ltienelasinicides “NA” en
lacolumnadelastasas, quieredecir que no tiene unimpuesto de condado.
El condado gparece en lalista paraidentificar € codigo de condado de 2
digitos que gparece en dichalista

Cuando deberan incluir el Anexo CT-40 a la declaracion de
impuesto: Usteddeberdinduird AnexoCT-40asudedaracions € 1de
Enero de2001 usted estaba:

» Soltero o casado decdlarando separadamente, vivié en un condado que
no tiene impuestos pero trabgé en un condado que sl lotiene;

» Casado declarando conjuntamente y cada uno viviendo en condados
diferentes, 0

* Casado declarando conjuntamente, ambos viviendo en un condado
gue no tiene impuesto pero uno de ustedes trabgja en un condado que
s lotiene.

Cuaquier otrasituacion no requiereque usted incluyad Anexo CT-40.

Nota: Usted puedeincluir & Anexo CT-40asudeclaracionapesar deque
no estdobligado ahacerlo. Por gemplo, s usted necesitalosAnexos1y 2,
y e formulario CT-40 estaen d verso deéstos, usted podraincluirloconsu
declaracion.

Definicién del Condado Donde Usted Vive

El condado donde usted vive es el condado donde usted tuvo su
hogar el 1 Enero de2001. Si usted tuvo masde un hogar en Indiana
para esta fecha, entonces el condado de su residencia el 1 Enero
2001fué

a) Donde usted estuvo inscrito paravotar. Si ésto no se aplicaa
su caso, entonces su condado de residencia fué:

b) Donde registré su vehiculo personal. Si ésto no se aplicaasu
caso, entonces su condado de residencia fué:

¢) Donde usted pas6 lamayor parte del tiempo en 2001.

S usted se mudd a otro condado de Indiana después de 1 Enero
de 2001, € condado donde usted vivié a efectos de esta
declaracion de impuestos no cambiara hasta €l afio que viene.

» Si el 1deEnero de 2001 usted vivi6 en un condado que
tiene un impuesto, entonces usted debe impuestos de
condado sobre todo el ingreso bruto gjustado de Indiana.

¢ Desea un reembolso rapido? Haga su declaracion electronicamente y utilice depésitos directos
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Instrucciones parael Impuesto del Condado (continuacion).

» S d 1deEnerode2001 usted vivié en un condado que notieneun
impuesto, entonces € impuesto de condado sobre su ingreso s2
cdcularasobrelabase delatarifadd ondado donde tuvo suempleo
principd, s d condado dondetrabajé d 1 de Enero de 2001 tieneun
impuesto (ver ladefinicién acontinuacion.)

Definicion del Condado Donde Trabajo

El condado donde trabg 6 (condado del empleo principa) esd condado
donde s= encuentra su actividad principa o donde ocurrié su actividad
principa € 1deEnerode2001. S usted empezdatrabajar enotrocondado
despuésded 1 deEnerode 2001, d condado donde usted trabg 6 afectos
de impuestos no cambiaré hasta € afio que viene.

S ustedtuvomasdeunempleod 1 deEnerode2001, d lugar principa de
empleoesd lugar donde usted trabajé méshorasy donde obtuvo e mayor
ingreso.

Ejemplo1- Jessietrabgd end Condado deMariond 1 deEnero de2001.
Ellaseretird deesetrabgoy empezo otro end Condado de Johnsond 10
de Febrero de 2001. Ellacolocarad codigo de 2 digitosdel Condado de
Marion (49) porqueéstefuéd condado dondedlatrabgd apesar dehaber
cambiado de trabgjo durante ese afio.

S parad 1 deEnerode 2001 su condado deempleo principa noestuvoen
Indiana, escribad codigo decondado* 00" (fueradd estado) end cuadro
Condado Donde Trabajo.

Excepcion: S ustedtrabajé encudquieradelossguientesestadospara
€l 1 deEnerode2001, coloqued codigode2 digitos(envez dd 00):

Estado Utilice el No. de Cédigo
MINOIS .eevveeiiiiiieei e, A
Kentucky ..., 95
Michigan ... 96
ONIO .o, 97
Pennsylvania ...........ccccccccvvvvniinnnnnen. 98
WISCONSIN ..oevviiiiiiiiiiieee e 99

Ingreso de Trabajo Principal

Usted deberacacular suingreso detrabgjo principa solamentes 1 de
Enero de 2001 vivid en un condado que no teniaimpuesto pero trabajoen
un condado que s lotenia. Suingreso principa deesd ingreso recibido
por suactividad principa detrabgo (empleo) durantetodod afio. Paramés
informacion, ver las ingtrucciones sobre lalinea 1 dela Seccion 2 enla
paginal?.

Personal Militar

S usted sirvio en Indiana, su condado de residenciaes @ condado donde
ustedvividd 1 deEnerodd afiocuandoentroend serviciomilitar. S usted
srvio fuera de Indianay su familia estaba con usted, ancte € codigo de
condado “ 00" (fueradd estado) en todoslos cuadros dd condado (usted
no debera ningln impuesto de condado.)

Sin embargo, si usted mantuvo su hogar en un condado de Indiana
ylo su conyugey familiatodaviavivian en un condado de Indiana
el 1 de Enero de 2001, usted es considerado residente de ese
condado y estara sujeto al pago de impuesto de condado.
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Personas Pensionadas, Amas de Casa o Desempleados

S ugted estuvo retirado, fué ama de casa, 0 esuvo desempleado & 1 de
Enerode2001, coloqued codigode2 digitosdd condado desuresdencia
tanto en & cuadro dd Condado de Indiana Donde Vivié, como en d de
CondadodelndianaDondeTrabg 6. No escribala palabra“Retired-
Pensionado”, "Homemaker-Ama de Casa", o "Unemployed-
Desempleado” en los cuadros.

Nota Especial paralos Contribuyentes Casados que Declaran
Conjuntamente

S d 1 deEnero de 2001 ustedesvivieron en condedos  diferentes,
deberdn ca cular suimpuesto de condado por separadoenlaSeccion 1.

S ambosvivieron en un condado snimpuestosd 1 de Enero de2001
pero trabgjaron en uno que sl teniaimpuestos, deberan cacular sus
impuestos separadamente en la Seccién 2.

S 9o uno de ustedes estd ujeto aimpuestos de condado, entonces
tendran que usar todas |as exenciones contenidas en lalinea 12 dd
Formulario I T-40 paracacular susimpuestos, exceptod que
corresponde a su conyuge.

Anexo CT-40 del Impuesto de Condado
Seccion 1: Instrucciones Linea por Linea
¢Doénde Vivié Usted?
e ¢Vividusted en un condado quetiene unimpuesto d 1 deEnerode
2001 ? S larespuestaessi, completelaSeccion 1 quelecorresponde

austed, y obvielaSeccion 2. S larespuestaesno, obvielaSeccion 1
yvayaalaSeccion 2 IngruccionesLineapor Linea

¢Viviésu conyugeen un condado quetieneunimpuestod 1 deEnero
de2001? S larespuestaess, completelaSeccion 1 quele

correspondeasu conyuge, y obvielaSeccion 2. S surespuestaesno,
obvielaSeccion 1y vayaalaSeccion2: IngtruccionesL ineapor Linea.

Linea 1

S usted estallenando una declaracion individua o et casadoy
declarando separadamente, anoteenlaColumnaA d ingresotributable
del estado que seencuentraenlalineal3dd Formulario I T-40.

» S ugted estallenando unadeclaracion y usted y su conyuge vivieron
end mismo condadod 1 de Enerode 2001, anoteenlaColumnaA €
ingreso tributable ddl estado que se encuentraenlalinea 13 de
Formulariol T-40. DejelaColumnaB enblanco.

Ejemplo2- El 1Enerode2001 Jack y Dianevivieronene mismocondado,
y este condado tiene un impuesto. Ellos anotaran en la Columna A €
ingreso combinadotributabledelalineal3dd Formulariol T-40.

S usted esta declarando conjuntamente y usted y su conyuge vivieron
encondadosdiferentesel 1 de Enerode 2001, entoncesanotelapartede
impuesto correspondiente acadapersonadelalinea13 del Formulario
IT-40, en las columnas corrgpondientes.

Ejemplo3- Smony Tina secasaronen 2001y estdn declarandoimpuestos
conjuntamente. El 1 deEnerode2001 Simonviviéend CondadodeGreene
y Tinaviviéene CondadodeClay. El ingresoqueanotaronenlalineal3
de$36.000resultadd Sguientecdculo:



Smon: $ 2.000 ensuedos
+ 150(1/2ingreso deintereses conjuntos)
-1.000exencion
$19.150ingresoparalalineal, Col. A delaSec. 1dd CT-40

$ 18.000ensuddos
+150 (1/2 ingreso deintereses conjuntos)
-1.000exencion
$17.150ingresoparalalineal delaSec. 1delaCol.Bdd CT-40

Tina

Ejemplo4- Lascircunstanciassonlasmismasquelasdel Ejemplo
3 peroenestecaso Tinavivio enel Condado de Sullivan, el cual no
tiene impuesto de condado. De todas formas, Simon anotara su
partede$19.150delalineal3del Formulario I T-40enlalinealdela
ColumnaA delaSeccion 1. SinembargolaColumnaB sedegjaraen
blanco ya que Tina no debe impuestos de condado.

Linea 2

Si usted esta reclamando una deduccion de un ingreso no local en
la linea 8 del Anexo 1, anote dicho monto en esta linea de la
ColumnaA. Si en cambio, usted estallenando la ColumnaB y su
conyuge es quién esta pidiendo la deduccion, entonces anote
dichacantidad en laColumnaB.

Linea 4

Busque su condado en la lista de Impuestos de Condado sobre €l
Ingreso en la pagina 21. Busgue la tasa en la columna Tasa de
Residentey coléquelaagui. Por gemplo, si sucondado es Elkhart
coloque0,0125.

Linea 6

Agreguelascantidadesdelalinea5delaColumnaAy B. Si usted
fueraun residente del Condado de Perry y trabajé en los condados
de Breckinridge, Hancock y Meade en Kentucky, complete las
lineas 7y 8. Delo contrario, anote el total aqui y enlalinea9.

Linea 7
Anote aqui €l monto de ingreso tributable por cualquier condado
de Kentucky de lalista de condados delalinea6.

Linea 8
Multiplique el monto delalinea7 por 0,005y anoteel total aqui. Si
no hay un monto en lalinea 7, salte estalineay vayaalalinea9.

Linea 9

Resteel monto delalinea8 del monto delalinea6. Anoteel monto
aqui o, si no hay nada escrito es esas lineas, anote el monto de la
Ifnea6. Anote este monto enlalinea 15 desu I T-40 también.

Recuerde sus obligaciones de Impuestos de Ventas y
Uso. Vealas instrucciones en las paginas 18y 19.
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Anexo CT-40 del Impuesto de Condado
Seccidn 2: Instrucciones Linea por Linea

CompletelaSeccién2s € 1deEnerode2001:
» Usted fué residente de un condado que no tiene impuesto, pero

» Usted trabgjé en un condado que si tiene un impuesto de
condado.

Linea 1

Anote su ingreso principal de trabgjo. Esto incluye los ingresos por
sueldos, propinas, salarios 'y comisiones, € ingreso neto de trabajo
por cuenta propia que anoto en el Anexo C/C-EZ y/o € ingreso neto
agropecuario del Anexo Federal F. No incluya fuentes de ingreso
pasivas como por giemplo, intereses y dividendos no comerciales,
pensiones, ganancias de capital, aquiler de granjas, etc. Tampoco
incluyae ingreso de un trabajo atiempo parcial s tuvo uno a mismo
tiempo que tuvo otro atiempo completo.

Ejemplo 5 - En 2001 Jake recibié un ingreso por los siguientes
conceptos:
 $15.000 por sutrabajo atiempo completo (el cua tuvo
por un afio);
» $1.850desutrabgjoatiempo parcial;
» $50 por concepto deintereses no comerciales;
* $800 deingreso de pension.

El ingreso principa detrabgjo queanotaraenlalineal esde $15.000.

Si usted tuvo mas de un trabgj o en distintos momentos durante € afio
(gnincluir e trabgjoatiempo parcia), sumed ingreso deesostrabaj os
y anételo aqui.

Ejemplo 6 - En 2001 Sarah obtuvo uningreso detrabajo de $7.000 de
un trabajo que tuvo desde € 1 de Enero hasta el 30 de Abril. Luego
obtuvo otro trabajo desde & 14 de Mayo hasta e final del afio donde
gan6 $11.000. Elladeberdanotar en estalinead resultado de sumar
ambascantidades, esdecir, $18.000.

Si usted tuvo més de dos empleos a mismo de tiempo, anote laparte
del ingreso de suempleo principal.

Ejemplo 7- Danidl tuvo dosempleosa mismotiempo. Enel Empleo
No. 1 trabaj6 30 horas por semanay recibié $270 alasemana. Enel
Empleo No. 2 trabajé 10 horas por semanay recibié $80 alasemana.
Danid deberdanctar € montorecibido por e EmpleoNo. 1 comosue

ingreso de principal trabajo.

Linea 2

Usted podrabeneficiarse de ciertas deducciones parareducir € monto
de ingreso tributable. Estas deducciones deben haberse
reclamado en su declaracion federal y/o en el Anexo 1 de
la declaracion de Indiana, y deberd tener una relacion
directa con el ingreso tributable de la linea 1.

Ejemplo 8 - El tnico ingreso de Ann fué de $21.000 por concepto de
sueldo, € cual anotd enlalineal. Ellareclamoé unadeducciondelRA
de $2.000 en & formulario Federal 1040. Ella podria reclamar esta
deduccion en esta linea.



Instrucciones parael Impuesto del Condado (continuacion)

Ejemplo9- Morgan vividy trabag 6 en unazonade empresasy ancto
susdariode$17.000enlalineal. Ellareclaméunadeducciénpor zona
deempresasde$7.500enlalineal5dd Anexo1delndiana Ellapodria
reclamar unadeduccionde$7.500 enlalinea2.

Estas deducciones estan limitadas a los siguientes pagos: A las
cuentas de IRA o planes de pension de trabgjo por cuenta propia;
deduccién por cuentas de ahorro médico; deduccion por gastos de
mudanza*; deduccion de impuesto trabajo por cuenta propia; Planes
Keogh, SEP detrabajo por cuentapropiay SIMPLE; deduccionespor
pagos y deduccion por zona de empresa.

* L osgastos de mudanza se permitiran enlamedidaen que d ingreso
recibido por dichamudanzaseatributableenlalineal del Anexo 2.

Ejemplo 10- Timy Janedeclararonimpuestosconjuntamentey viven
en un condado que no tiene impuestos. Jane no debe impuestos de
condado, pero Tim si porque su negocio se encuentra en un condado
que s tiene impuesto.  Ella recibié un ingreso de $21.000 y una
deduccidn por gastos de mudanza de $1.400. Tim recibié uningreso
neto de $23.000 por su negocio defotografiay reclamé unadeduccion
de SEP por trabajo por cuenta propiade $700. El anot6 e ingreso de
$23.000enlalineal delaSeccion 2y ladeduccionde SEPenlalinea2
delaSeccion 2. El no puede beneficiarse de la deduccion por gastos
de mudanzaporqueel ingreso rel acionado con dichadeduccion (el de
Jane) no estributable a efectos de impuesto del condado.

Linea 4

S usted estd declarando como soltero o S es casado declarando
impuestos separadamente, anote el ndimero total de exencionesdela
lineal2de Formulariol T-40. Si usted estadeclarando conjuntamente
impuestos, anote sus exenciones (personal, mayores de 65 afios, y/o
ciego) que se encuentraen lalinea 12 del Formulario IT-40. Nota
Usted no puede reclamar las exenciones de su conyuge. Las
exenciones por dependientes pueden ser reclamadas por cuaquiera
delosconyuges mientrasel total delalinea4 delaColumnaA y B no
seamayor qued total delalineal2 del Formulario I T-40.

Ejemplo 11- El 1 deEnerode2001 Jack y Suevivieron enun condado
que no tiene impuesto. Jack trabagj6é en un condado que si tenia
impuesto. Ellos reclamaron un total de $4.500 en exenciones en su
declaracion conjunta de impuesto ($1.000 cada uno més $1.000 més
$1.500 por sus hijos dependientes). Jack solamente podra utilizar
$3.500del total deexenciones, & cual noincluyelaexencidn persona
de Sue.

Linea 6

Busque su condado en la Listade Impuesto de Condado en lapagina
21. Busque latasaaplicable en la columna Tasa de No Residente (la
segundacolumna) y anételaen estalinea. Por gemplo, s su condado
esElkhart, anote0,005.

Linea 8
Sumelosmontosdelalinea7 delaColumnaA y B. Anoteel total
enlalineal5del Formulariol T-40.

Nota: Si ustedacalculado el impuestoenel Anexoly 2, sumelos
montosdelalinea9del Anexo 1,y lalinea8del Anexo 2,y anoteel
total enlalineal5del Formulario I T-40.
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Instrucciones Linea por Linea del
Formulario IT-40 (continuacion)

Linea 16 - Impuestos de Uso Debidos por Compras
Realizadas Fuera del Estado

S ustedfuéresidentedel ndianay realizé comprasfueradel ndianapor
correo, atravésdelapublicidad delaradio olatelevision, atravésdel
Internet, o directamente aunaempresaque estafueradel estado, esas
compras podrian estar sujetas aimpuestos de ventasy uso de Indiana
s & impuesto no fué pagado al momento derealizar lacompra. Este
impuestosellama*“ deuso,” y secal culamulti plicando 5% (0,05) por €l
total delas compras.

Cuando usted compra productos a una compafiia de Indiana, dicha
compafiaesresponsable de cobrar losimpuestosde Indiana. Cuando
usted compra productos a compafiia que estan fuera de Indiana,
USTED es d responsable de que dicho impuesto se pague. Este
impuesto puede ser retenido por lacompafiaque estafuerade Indiana
0 usted deberd pagarlo directamente a Estado de Indiana.

Para calcular el impuesto debido, complete la hoja de cdlculo que se
encuentraal fina delapaginal9. Si usted pag6impuestosdeventaal
estado donde compré €l objeto, usted tiene derecho aun crédito sobre
e impuesto de uso de Indiana por un monto de hast un 5%.

Nota: No incluya los siguientes productos en la hoja de cdculo:
automabiles, botes, avionesy casa-remolque. No sepermitirareclamar
un crédito por concepto de estos productos ya que éstos deberan
registrarse u obtener un titulo para su uso en Indiana. Para mas
informacionsobred impuestodeuso, llameal (317) 233-4015.

Linea 17 - Impuestos sobre Trabajos Domésticos

Si usted pag6 un sueldo en 2001 a un individuo que no es.

a) suCodnyuge; b) suhijo menor de21 afios; ¢) supadre(madre); d)
un empleado menor de 18 afios; y €) € individuo trabgé dentro y
alrededor de su casacomo nifiera, ingtitutriz, ayudameédica, enfermera
privada, criada, vigilante, jardinero o cuaquier otra actividad
domeéstica, entonces estas personas podrian caificar como
empleados.

Para maés informacion sobre ¢Quién es un Empleado Doméstico? le
recomendamos obtener la Publicacion Federal 926, Household
Employer’ sTax Guidellamandoal Departamentoal 1-
800-829-1040.

S usted pagd sueldos en efectivo por més de $1.300 a un empleado
domeéstico, usted deberahaber retenido impuestos sobre el ingreso del
estado y del condado. Si usted desea pagar estos impuestos con su
declaracién delndiana, comuniquese con € Departamento paraquele
envienel AnexoIN-H.

Créditos de Indiana

Lineas 19 and 20 - Retencién del Impuesto del Estado y
Condado de Indiana

El monto del impuesto de Indianaretenido apareceen el cuadro 17 del
Formulario W-2 y & monto del impuesto del condado aparece en €
cuadro19del mismo. Usteddeberé incluir todoslosFormulariosW-
2, WH-18 y/o Formularios 1099 a su declaracion de impuesto para
verificar el monto retenido.



S ugted tuvo més de un empleo, deberdincuir d FormularioW-2 decada
uno para poder obtener todos los créditos de impuestos retenidos del
estado y de los condados de Indiana.

S ugtedtienecuaquier otro formulario federd dondeleretienenimpuesto
de estado y/o de condado, como por gemplo & Formulario W-2G o d
1099R, usted deberd incluirlos con la declaracion para poder obtener
crédito por  monto retenido.

S esté declarando conjuntamente, aseglirese de que incluya todos los
FormulariosW-2, WH-18y/0 1099 desu conyuges contienen montosde
retencion por impuestos de estado y/o de condados de Indiana.

S ugted utiliza un subdtituto del Formulario W-2, éto podria retrasar
proceso de su declaracidn y/o de reembolso.

No reclame un crédito por impuestos retenidos en otros estados o en
locdidades que se encuentran fuerade Indiana.

Linea 21 - Impuesto Estimado Pagado en 2001

S redlizd pagos de impuestos estimados d estado y/o condados, cologque
enestalinead totd pagadoen2001. Incluyatambiéncuaquier pagohecho
cone Formulariol T-9“ Extensdn dd periododeDeclaracion” parad afio
2000

Nota: No incluya en esta linea los impuestos estimados para
el afio fiscal 2002.

Linea 22 - Crédito de Impuesto Unificado para Ancianos

Usted podra reclamar un crédito s usted 0 su conyuge reunen todos lo

requisitos sguientes.

a Usted y/o su cdnyuge debian tener o ser mayores de 65 afios parad 31
de Diciembre de 2001;

b) S estén casados y viviendo juntos durante dicho afio, ustedes deberan
hacer una dedlaracion conjunta;

¢ El monto delalinea 1 del Formulario IT-40 deberd ser menor de
$10.000;

d) Usted debi6 haber sido residente de Indiana por seis messs 0 més
durante d 2001; y

€ Usted no dehid haber estado en una prision por 180 disso mésen €
2001

Nota: Las personas incgpacitadas menores de 65 afios no cdifican para
ese crédito.

Importante:

S uno de los conyuges muere después dd 1 de Enero de 2001, €
conyuge sobreviviente puede reclamar este crédito haciendo una
declaracion conjunta. Usted deberaincluir € certificado de defuncion a
la declaracion de impuesto para verificar lafecha dd falecimiento.

* S un contribuyente muere y no tiene un conyuge sobreviviente,
entonces  gecutor 0 administrador de la herencia no podra reclamar
este crédito a nombre del contribuyente falecido.

S usted llena los requisitos exigidos para reclamar un Crédito de Impuesto
Unificado para Ancianos, pero no cuenta con un ingreso declarado en la
linea 1 del Formulario IT-40, o su ingreso declarado en lalinea 1 es menor
gue d Total de Exenciones indicado en la linea 12 del Formulario 1T-40,
usted tiene la opcién de utilizar € Formulario SC-40 para @ Crédito de
Impuesto Unificado para Ancianos. Sin embargo, usted debera presentar
e Formulario IT-40 s usted eselegibled crédito deimpuesto residencid del
Condado Lake. Paramésinformacion, ver instrucciones delalinea24 en la
pagina 24. Importante: Presente d Formulario SC-40 o & Formulario 1T-40
(pero no ambos)

Contacte d Departamento para obtener d Formulario SC-40. Usted podra
reclamar d crédito tanto con d Formulario I T-40 como end Formulario SC-
40, pero solamente incluya uno de estos formularios, y hagalo una sdla
vez

Lafechalimite parareclamar este crédito es el 1 de Julio de 2002.
La Unica excepcion a esta regla es S usted obtuvo una extension vdida
para presentar su declaracion de impuesto.  En este caso, su fecha limite es
lafecha de extension o @ 2 de Julio, cudquiera seala fecha que ocurra con
posterioridad.

Para calcular el Crédito de Impuesto Unificado para Ancianos:

Utilice el Cuadro A si:

Usted llena los requisitos descritos anteriormente, y

» Usted esta llenando una declaracion conjunta, vivio con su conyuge en
2001 y ambos tuvieron 65 afios 0 méas d 31 de Enero de 2001; o

e Tanto usted como su conyuge llenaron todos los requisitos, y su
conyuge murié después del 1 de Enero de 2001.

Hoja de Calculo de Impuesto de Venta/Uso
Haga una lista de todas las cosas compradas en el 2001 a empresas que estan fuera del estado

4

S Fecha de la(s) Precio de compra
Descripciéon de los Productos Personales Comprados Compra(s) del(los) Producto(s)
Subcripciones a revistas:

Compras por correo:

Compras por el Internet:

Otras compras:

1. Total de los precios pagados por productos sujetos a impuesto de venta/uso ...........ccccceeeennnnnnnnee 1

2. Impuesto de venta/uso. Multiplique lalinea 1 por 0,05 (5%0)......cccceiiiiiiiriiiiiieiieee e e e eeciiiereeee e 2

3. Impuestos pagados previamente por dichos productos (hasta 5% por producto) ......................... 3

4. Monto total debido: Reste la linea 3 de la 2. Anote la cantidad en la linea 16 del Formulario | 4
IT-40. Si el monto es negativo anote cero y no anote nada en la linea 16 del Formulario IT-40




Crédito de Indiana (continuacion).

Cuadro A

Declaraciéon Conjuntay Ambos Tienen 65 Afios 0 Mas
Sielingreso de la Linea 1 del Su Crédito*es de:
FormularioIT-40es

Menorde $1000 ....................................................... $140
Entre $1000 y $2999 .................................................. $%
Entre $3000 y $9999 .................................................. $80

Utilice el Cuadro B si:

Ugted llena los requisitos descritos anteriormente, y

Usted tiene o es mayor de 65 afios y es soltero o viudo;

Usted esta llenando una declaracion conjunta y sélo uno de
ustedes tiene 0 es mayor de 65 afos;
o

Usted esta casado pero no vivié con su cényuge en 2001, tiene
0 es mayor de 65 afios y esta declarando separadamente.

Cuadro B

S6lo Una persona de 65 Afios o Mayor

Sielingreso de la Linea 1 del Su Crédito*esde:
FormularioIT-40es

Menos de $1000 ....................................................... $1m
Entre $1000 y $2999 .................................................. $50
Entre $3000 y $9999 .................................................. $40

*

Una vez que usted haya calculado su crédito permitido
en el Cuadro A o B, anote dicho monto en la linea 22.

Linea 23 - Crédito por Ingreso de Trabajo:
Anexo IN-EIC

Usted podra ser elegible para reclamar un Crédito por Ingreso de
Trabajo de Indiana si llena todos los requisitos siguientes:

[ Usted tiene por lo menos un hijo que califica,

O El hijo que califica vivié con usted en los Estados Unidos
durante mas de la mitad de 2001,

O El total de su ingreso federal® es menor de $12.000,

0 Por lo menos e 80% de su ingreso total es por ingreso de
trabgjo, y

0 Si usted fué un residente de Indiana por un afio, 0 un no-
residente por un afio o un residente por un afio o tempora de
Indiana, usted debera tener un ingreso tributable de Indiana
(usted debera haber anotado un monto en lalinea 1 del
Formulario 1T-40.)

1A diferencia del crédito de ingreso federal, usted debera tener
un hijo que califique para beneficiarse de este crédito.

2 Ver Personal Militar en servicio fuera de los Estados
Unidos en la pagina 23.

3Ver la definicién de ingreso total federal en la préxima columna.

El Crédito sobre & Ingreso de Trabgo (CIT) reducird € monto de
impuestosqueusted debey podriabeneficiarlodeunreembalsoinduso
s usted no debeimpuesto. El crédito puede ascender hasta $408.

20

Lainformacion contenidaenlasiguienteseccionleayudaraadeterminer
sudegibilidady, s eselegible, acacular su crédito.

Anexo IN-EIC
Seccion A — Calcule el Total del Ingreso Federal

Total del Ingreso Federal
El totd deingresofederd esd totd previod cdculodelosgusesfederdes.
Estemonto deberaser menor de$12.000.

Nota Quizasusted no estéobligado apresentar unaded araciondeimpuesto
federd. Sinembargo, usted deberallenar unformulario deimpuestofederd
paracacular estemonto.

Seccion B - Hijos Calificados
Unhijo cdificadoesagud que

1 Essuhijo, hija, hijo adoptado, nieto, hijastro o hijodecrianza, y
2 Quedfind de2001 era
m Menor de 19 &fios, 0

m Menor de24 afiosy esudiante (ver lapagina22), o

m Decudquier edady permanentey tota menteincgpacitado (ver
pegina22),y
3 Viviéconuged enlosEstados Unidospor masdelamitad del afio 2001
(todo € afio 2001 en caso de que setrate de un hijo de crianza.)

S d nifio no vivié con usted durante dicho tiempo, vealaExcepcién la
pégina22.

Unhijonosempredebeser dependientesuyo paracdificar comotd. Pero
s su hijo esta casado o también es un hijo cdificado de otra persona
(ditintaa su conyuge cuando declaren conjuntamente) se aplican reglas
especides. VeaHijos Casados e Hljos Calificados Para Mas de
Una Personaenlapréximacolumna.

Ejemplo. Used estadivorciadoy tieneunhijode7 afios. A pesar deque
ugted tuvo lacustodiade su hijo, éstefuéreclamado como dependiente por
suotro padre (o madre) en su declaracion federd de2001. Su hijocdifica
parasu créditoporquerelinel ascinco caracteridticasdestritasanteriormente.
Suhijonocdificaparad otro padre porquenovivid conéstepor masdela
mitad del afio 2001, y ademés, lasiguienteexcepcidn noseagplica.

...Las instrucciones para el crédito por ingreso |:|
de trabajo contintan en la pagina 22

Donde Enviar Su Declaracion a
Envie su declaracién con todos los anexos al:

Indiana Department of Revenue
P.O. Box 40
Indianapolis, IN 46206-0040




%Engrape los formularios W-2 al frente de esta pagina entre las lineas 1y 26%

@

Adjunte cheque o giro
postal con un clip aqui

—

Este documento fué originalmente escrito en Inglés, por lo tanto la versién inglesa prevalece sobre la espafiola.

Formulario Residente Individual de Indiana por un Afio
IT-40 200 1 | Fecha limite 15 de Abril de 2002 |

Revisado8/01

SF#50511 gj ysted no esta declarando para el periodo de Enero 1 al 31 de Diciembre 2001, especifique el periodo de:

al:

Su Numero de ElINUmero de Seleccione si esta
Seguro Social Seguro §ocial casado y declarando D
A B de su Cényuge C separadamente.
Su Primer Nombre Inicial Apellido
D E F
Si declara conjuntamente, el primer nombre de su cényuge Inicial Apellido
G H I
Direccién Actual (nimero y calle o carretera) (Si tiene una Caja Postal, ver pagina 5.) Ndmero de Distrito
Escolar (ver pagina 34)
J N
Ciudad Estado Cédigo Postal + 4 Otro Pais (si es el caso)
K L M (6]
Anote el c_(:)digo de 2 digitos del condado (ver pagina 6 en el folleto de instrucciones) ﬁég;{fg)%‘g %@%ﬁg&?&tlg%‘é?ogg%%ﬁg
donde vivio y trabajo el 1 de Enero de 2001. i entre paréntesis. Ejemplo: (1,00)
g dad chgtr;b:jyenteﬁ CR dad ﬁ%COZiUQe ! Por favor redondee todas las cifras al
donde vivio |I| donde t?abajém donde vivid |I| donde t?abajém e rctrones, by oy (ve”
1. Anote su ingreso bruto ajustado de la declaracion federal (ver pagina 9) ......... 1
2. Impuestos agregados otra vez: Algunos impuestos deducidos en el Anexo federal C, C-EZ, Ey/o F ... 2
3. Pérdida de operaciones traida del Formulario Federal 1040 linea ‘Otros Ingresos'.................. 3
4. Impuesto al ingreso en el Formulario Federal 4972 (incluya Formulario 4972: ver pagina 10). 4
5. SUMEINEAS 1184 ..ot 2 enees Ingreso Total de Indiana ™| 5
6. Deducciones de Indiana: Anote el monto del Anexo 1, linea 20 e incluya el Anexo 1 ................ 6
7. Linea5menosSlin€at ........cccoceeverieenienie e Ingreso Bruto Ajustado de Indiana »| 7
8. Numero de exenciones reclamadas en la declaracion federal |_|x $1.000.
(Si no ha hecho una declaracién federal, anote $1.000 por cada persona calificada: ver pagina 14.) ... 8 00
9. Exenciones adicionales por algunos hijos dependientes (ver pagina 15.)
Anote el NOMEr0 [ | $1.500 ..ooovvvvvvvvvvvvvvvvvvvvieooosssssssssssssss s 9 00
10. Seleccione el (los) cuadro(s) para incluir exenciones adicionales si, para el 31 de Diciembre de 2001:
Usted: [ tenia65 6 mas []o eraciego. Conyuge: [1656 mas []o eraciego
Numero total de cuadros seleccionados E X BL,000. . iuieeeeeeeeeeee ettt 10 00
11. Seleccione el (los) cuadro(s) para incluir exenciones adicionales si, el 31 de Diciembre de 2001:
Usted: [] tenia 65 0 mas y el monto de la linea 1 es menor de $40.000.
Conyuge: [] tenia 650 masy el monto de la linea 1 es menor de $40.000.
NUmero total de cuadro (s) seleccionados E X B500 .eiiiiiiiieiii e 11 00
12. SUMEIasineas 8,9, L0Y 11 .....cceeicieeiie e Total de Exenciones ™| 12 00
13. Linea 7 menos linea 12 (si el resultado es menor de cero, déjelo en blanco) Ingreso del Estado Tributable ™| 13
14. Impuesto sobre el ingreso bruto ajustado del estado: Multiplique la linea 13 por 3.4% (.034) 14
15. Impuesto sobre el ingreso del condado. Ver instrucciones en la pagina 15 .........cccccceeeevvineenn. 15
16. Impuesto de uso debido por compras realizadas fuera del estado (ver pagina 18) .................. 16
17. Impuestos sobre el trabajos domésticos: Incluir Anexo IN-H (ver pagina 19) ........ccccoevevvernennn. 17
18. Sume las lineas 14 a 17. Anote el resultado aqui y en la linea 27 ........... .. Total de Impuestos®| 18
19. Retencién del impuesto del estado de Indiana: (Ver cuadro 17 de W-2, cuadro A de WH-18 o en el 1099) .. |19
20. Retencion del impuesto del condado:(Ver cuadro 19 de W-2, cuadro B de WH-18 o en el 1099) .... |20
21. Impuesto estimado pagado en 2000: Incluye toda extension de pago hecha en el formulario IT-9 | 21
22. Crédito de impuesto unificado para ancianos: ver instrucciones en la pagina 20 ............. 22
23. Crédito por ingreso de trabajo: Anote el monto de la linea D4 de la Seccion D e incluya Anexo IN-EIC 23
24. Crédito de impuesto de residencia en el Condado de Lake (ver pagina 24) ........ccccocvceeerveeenienenneenns 24
25. Créditos de Indiana: Anote el total del Anexo 2, linea 12 e incluya Anexo 2 25
26. Sume las lineas 19 a la 24. Anote el resultado aqui y en la linea 27 en la pag. sig. Total de Créditos » 126
IAA‘ ‘ IBB‘ ‘ ICC‘ ‘ ’DD ‘ Vaya a la pagina siguiente D




27.
28.
29.
30.

31.
32.
33.
34.

B Direct )
a@Déposif b. Nimero de Cuenta | | | | | | | | | | | | |

36.

37.
38.
39.

Anote el Total de Impuestos de la linea 18 que se encuentra en la otra cara del formulario ......... > o7
Anote el Total de Créditos de la linea 25 que se encuentra en la otra cara del formulario .. ......... » 08
Si la linea 28 es mayor que la linea 27, reste la linea 27 a la linea 28 (si es menor, vaya a la linea 35) .... 29
Monto de la linea 29 a ser donado al Fondo para la Fauna en Peligro
ﬁ (ver instrucciones en 1a PAGING 30) ......ceeiiuireiiiieeiieeeee e e e e eeeas 30
Restelalinea29delalinea28...............cccooooiii SUBTOTAL 31
Monto a ser asignado a su cuenta estimada del 2002 de impuestos (ver instr. en la pag. 30) ... 32
Multa por Pago Menor al Monto Estimado de Impuesto para 2000: Incluya Anexo IT-2210 6 IT-2210A .... 33

Reembolso: Linea31 menoslinea32y 33 (sies menor que cero, vea inst.enlapag. 31).....SuREemBoLsO B |34

35 a. Numero de Envio | | | | | | | | | |

Si usted desea recibir un
DEPOSITO DIRECTO
de su reembolso, usted
debe completar las
lineas 35a, byc.

c. Tipo de Cuenta |:| Cheque |:| Ahorro Veéggﬁﬁgi5>
Si la linea 27 es mayor que la linea 28, reste la linea 28 a la 27. Agregue a éste cualquier otro monto
delas lineas 31y 32, y anote el total aqui (ver instrucciones en la pagina 32) .......... ........ .SUBTOTAL 36
Multa si declara después de la fecha de presentacion fijada (ver instrucciones en la pagina 32) .. 37
Intereses si declara después de la fecha de presentacion fijada (ver instrucciones en la pagina 32) 38
Monto Debido: SUmMarlineas 36,37 Y38 .....ccccccvveiiiieiiie e MonTo Que UsTep DegEe » | 39

» Usted no debe pagar si el monto adeudado es menor de $1.00. No Envie Efectivo. Por favor haga
su cheque o Giro pagadero a: Indiana Department of Revenue. Sipaga con tarjeta de crédito vaya

a las instrucciones en la pagina 32. SS Nota: Seleccione el cuadro va a pagar con tarjeta de crédito [

Informacién sobre el Ingreso Obtenido Fueradel Estado Contribuyente $
» Anote todo salario, retribucion, propina y/o comision recibida en

lllinois, Kentucky, Michigan, Ohio, Pennsylvania y/o Wisconsin: Conyuge $

Xs Seleccione si 2/3 de su ingreso bruto provino de una actividad agricola o pesquera. []

Y« Anote el nlimero de vehiculos que usted o su conyuge poseen o arriendan. D

” « ; Todos estos vehiculos estén registrados en el Indiana Bureau of Motor Vehicles? [1Si [JNo

Contribuyente - Seleccione el cuadro si presenté el Anexo C o C-EZ en 2001. []
Conyuge - Seleccione el cuadro si presenté el Anexo C o C-EZ en 2001. O EE
Contribuyente

Importante: Si selecciond un cuadro, usted debe incluir el Anexo IT-2210 6 IT-2210A. i
Cényuge FF

Si uno de los contribuyentes fallecié en
2001, incluya la fecha de fallecimiento.

2001

2001

Autorizacién

Si No, incluya una explicacién.

Bajo pena de perjurio, he examinado esta declaracién y todos los anexos, y hasta donde tengo conocimiento, la informacion alli
contenida es verdadera, completa y correcta. También reconozco que si ésta es una declaracion conjunta, cualquier reembolso
sera hecho a nombre de los dos, y cada uno de nosotros es responsable por todos los impuestos debidos en esta declaracion.
Asimismo, mi peticién sobre el depdsito directo de mi reembolso incluye mi autorizacién al Indiana Department of Revenue para
proporcionarle a mi institucion financiera mi numero de envio, nimero de cuenta, tipo de cuenta, y nimero de seguro social para

asegurarse de que mi reembolso serd depositado apropiadamente.

Su Numero de Teléfono durante el dia

GG Autorizo al Departamento para conversar con la persona que preparé mi declaraciéon.  Si D NOD HH‘ ‘ ‘ H ‘ ‘ H ‘ ‘ ‘ ‘

El Numero de Teléfono del Cényuge

Fecha SEENEEEEEEE
Su direccién de correo electrénico (ver pagina 33)
La Firma de su Cényuge Fecha JJ ‘ ‘
Nombre de la Persona Pagada que Prepard la Declaracion KK @ Numero de Identificacion Federal, @ PTIN O O Nuamero de Seguro Social
MM
w[ [T TTL]]
Direccion
NN Numero de Teléfono de la Persona que Prepar6 la Declaracion
Cludad e [ LTI TTT]
(e]e}
Estado Cédigo Postal + 4 Firma de la Persona que Prepar6 la Declaracion
PP Q0 D Fecha

Por favor envie a: Indiana Department of Revenue, P.O.Box 40, Indianapolis, IN 46206-0040. Guarde una copia parasus archivds.




Anexoly 2 Anexo 1: Deducciones de Indiana Secuencia de
Formulario 1T-40, Rev. 8/01 (El Anexo 2 empieza después de la linea 20) Anexos No. 01
SF#47908

Anote su Nombre, inicial y apellido y el nombre de su cényuge si estan declarando conjuntamente Su Numero de

A Seguro Social

Las instrucciones sobre el Anexo 1 empiezan en la pagina 10.

1. Deduccién por Alquiler: Direccion donde alquilé en caso de que sea diferente a la que aparece en la portada

Por favor redondee las cifras al

B Nombre y direccién del propietario délar entero mas cercano (ver
instrucciones, pag. 7)
c Monto del alquiler pagado $ D
Numero de meses alquilados _E Anote la cantidad menor entre $2.000 o el monto pagado 1
2.Deduccion de Impuestos sobre la Propiedad de la Residencia Personal: Direccion donde
se pago impuesto en caso de que sea diferente a la que aparece en la portada "
No. de Meses que vivi6 alli G Monto de Impuesto pagado sobre la propiedad $ H
Anote la cantidad menor entre $2.500 o el monto pagado de impuesto sobre la propiedad .......... 2
3.Reembolso de Impuestos del Estado Declarado al Gobierno Federal (ver Pagina 11) ....... 3
4. Intereses sobre las Obligaciones del Gobierno de los Estados Unidos. (ver pagina 11) .... 4
5. Beneficios del Seguro Social Tributables (ver pagina 11) ......cccccceviviiiiiiieeeiee e ciiiiieeee e S
6. Beneficios de Pensién de Ferrocarriles tributables (ver pagina 11) ........ccccceevvcieeeriiivnneennns 6
7.Deducciones del Servicio Militar: $2.000 maximo por persona calificada (ver pagina 11) .. 7
8. Deducciones por Ingresos Ocurridos fuera de Indiana:$2.000 méx.p/persona calificada (ver pag. 12) 8
9.Deducciones por Aislamiento: $1.000 maximo: incluya verificacion (ver pagina 12).......... 9
10. Deduccion de Retiro por Incapacidad: $5.200 maximo por persona calificada (ver pagina 12)
INCIUYA ANEXO IT-2440 .....oeiiieiiee ettt ettt ettt ettt e te st e st et arsareeresteseeseeaeas 10
11. Deduccion anual a los Empleados Publicos: $2.000 maximo por persona calificada (ver pagina 12) | 11
12. Parte no tributable de Compensacion por Desempleo (ver pagina 13) ........cccccveevevveeeennnnn. 12
13. Premios de Loteria de Indiana (Ver PAGINA 13) .......ccooiiviiiiiiiee e e e ee e e e e e e 13
14. Deduccion por Pérdidas Netas por Operaciones en Indiana: incluya Anexo IT-40NOL (ver pagina 13) | 14
15. Deduccién a los Empleados de Zonas de Empresas: incluya Anexo IT-40QEC (ver pagina 13) ... 15
16. Recuperacion de Deducciones (Ver PAGINGA 13) ....ccccocivviiiiiieeesiiiiiiiriee e e e e e s ssiianeeeeeeeeesssnnes 16
17. Deduccidn por Servicios HUmManos (Ver PAGING 13) ....cccuevveviiireeiiiiieeeeieeeessiieeessineeeseneneeas 17
18. Deduccidn por primas de seguro de cuidado a largo plazo de Indiana (ver pagina 13) ...... 18
19. Otras deducciones: Indique origen(es) y monto(s) (ver pagina 14) 19
20. Sume las lineas 1 a la 19 y anote el resultado en la linea 6 del formul. IT-40 .. Total Deducciones |20
Anexo 2: Créditos de Indiana
1. Crédito por Impuestos Locales Pagados Fuera de Indiana (ver pagina 24)..........cccccuee..... 1
2. Crédito del Condado para los Ancianos: Incluya Anexo Federal R (ver pagina 25) .......... 2
3. Otros Créditos Locales: Indique origen(es) y monto(s) (ver pagina 26)
Importante: Lasumade laslineas 1, 2y 3 no puede ser mayor que lo sefialado en lalinea 15 del IT-40 (ver pag. 26) 3
4. Crédito Universitario: Incluya Anexo CC-40 (Ver PAgIiNG 26) .......ccuveeievreeeesivereesiiereesnennens 4
5. Crédito por Impuestos Pagados a Otros Estados: Incluya declaracion de otros edos. (ver pag. 26) 5
6. Crédito por Gastos de Investigacion: Incluya Formulario IT-20REC (ver pagina 27) .......... 6
7. Crédito de Asistencia al Vecindario: Incluya Anexo NC-20 (ver pagina 27) ......cccccecevveenne 7
8. Crédito por la Zona de Empresa (incluya el anexo apropiado: ver pagina 28).................... 8
9. Crédito por Empleo de Profesor de Verano: Incluya Anexo TSE (ver pagina 28) ............... 9
10. Crédito del Programa de Becas Siglo Veintiuno (ver pagina 28) .........ccccceeevevereevivveeesnnennn. 10
11. Otros Créditos: Indique origen(es) y monto(s) (ver pagina 28)
Importante: La suma de las lineas 4 a la 11 no puede ser mayor que el impuesto por el ingreso
ajustado del estado sefialado en la linea 14 del formulario IT-40 (ver instrucciones en la pagina 30) ... 11
12. Sume las lineas 1 a la 11 y anote el resultado en la linea 25 del formulario IT-40 ....Total Créditos 12




-

Anexo CT-40 Anexo de los Impuestos del Condado para los Residentes de Indiana | Secuencia de

;g:ég;ilgario IT-40, Rev. 8/01 | ver instrucciones en la pagina 15 para ver si este anexo debe ser incluido con el formulario IT-40 | Anexos No. 02

Anote su Nombre, inicial y apellido y el nombre de su conyuge si estan declarando conjuntamente Su NUmero de
A Seguro Social ‘ ‘ ‘ H ‘ H ‘ ‘ ‘ ‘

SECCION 1: Debe ser completado por aquellos contribuyentes que fueron residentes de un condado que ha adoptado un
impuesto sobre el ingreso.

P Su Condado de residencia para el 1 de Enero de R Condado de residencia del cdnyuge para el 1 de Enero
2001. (Anote el cadigo de 2 digitos del condado que de 2001. (Anote el cédigo de 2 digitos del condado que
se encuentran en el cuadro de la pagina 21.) se encuentran en el cuadro de la pagina 21.)

1. Anote el monto delalinea 13 del formulario IT-40.

Nota: Si usted y su conyuge vivieron en el mismo condado para el ColumnaA - Usted ColumnaB - Cényuge
1 de Enero, anote en la linea 1A solamente el monto total de la
linea 13 que se encuentar en IT-40 . Ver instrucciones en la pag. 17 | 1A 1B
2. Si usted reclama una deduccion por un ingreso ocurrido
fuera de Indianana en el Anexo 1, linea 8, anote el monto 2A 2B
aqui. Sino, déjelo en blanco.
3. SUME 1A TN LY 2 oo >| 3A 3B
4. Anote la tasa de residente correspondiente al cédigo del condado
indicado arriba que se encuentra en el cuadro de impuestos del 4A 4B
condado en la pag. 21.
5. Multiplique la linea 3 por la tasa de la linea 4 ........................ SA 5B

6. Sume las lineas 5A y 5B. Anote el total aqui. Nota: Residentes del Condado Perry : Si usted vivio
en el Condado de Perry y trabajé en los condados Breckinridge, Hancock o Meade de Kentucky,
usted debera completar las lineas 7y 8. Sino, anote el total aqui y en la linea 9 abajo (ver pagina 17). » 6

7. Colocar el monto del ingreso que fué sujeto a impuesto por cualquiera de los condados

INAICAAOS €N 18 TINEA 6. ... 7
8. Multiplique la linea 7 por 0,005y anote el total aqui .........cceeeiiiiiiieeiiiiiee e 8
9. Linea 6 menos la linea 8. Anote el total aqui y en la linea 15 del Formulario IT-40 .................. > 9

SECCION 2: Debe ser completado por aquellos contribuyentes que, para el 1 Enero de 2001, fueron residentes de un condado
que no haadoptado un impuesto sobre el ingreso, pero que trabajaron en un condado de Indiana que silo adoptd.

Q Su condado principal de empleo para el 1 Enero de S Condado principal de empleo de su cényuge para el 1
2001. (Anote el caédigo de 2 digitos del condado que Enero de 2001. (Anote el codigo de 2 digitos del condado
se encuentra en el cuadro de la pagina 21.) que se encuentra en el cuadro de la pagina 21.)

1. Anote el monto principal de su ingreso sobre el trabajo indicado en los
formularios W-2, el ingreso neto de empleo por cuenta propia (indicado
en el Anexo Federal C o C-EZ) y/o ingreso por actividades agropecuarias
(Anexo Federal F). Si usted trabaj6 en dos 0 mas empleos al mismo ColumnaA - Usted ColumnaB - Cényuge

tiempo, anote la parte recibida por el empleo principal. Ver pag. 17
para mas informacién sobre las instrucciones de la Seccion 2 ........ 1A 1B

2. Anote el monto por pagos de planes de pension individuales,
IRA, etc. Ver pagina 18 para obtener mas informacién e
instrucciones sobre la lista completa de las deducciones permitidas | 2A 2B

3. Restelalinea2delalineal .......ccccoooooviiiiiiiierrreeeeeieeieeeeenn. > 3A 3B

4. Anote algunas o todas las exenciones de la linea 12 del
Formulario IT-40 (ver instrucciones en la pagina 18) ................ 4A 4B

5. Restarlalinea4 delalinea 3..........cccccvviviieiineveveeeeieeeeeeeen. > | 5A 5B

6. Anote la tasa de residente correspondiente al codigo del condado
indicado en el encabezado de la Seccion 2, que se encuentra en el

cuadro de impuestos del condado de la pagina 21. ............cccvveeee.. 6A 6B
7. Multiplique el ingreso de la linea 5 por la tasa de la linea 6 ...... 7A 7B
8. Anote el resultado de sumar 7A méas 7B. Sume este resultado al

monto indicado en la linea 9 de la Seccion 1 y anételo en la linea 15 del Formulario IT-40 ................ > 8




Secuencia de
Anexos No. 05

Anexo IN-EIC
Formulario IT-40/IT-40PNR
Rev. 8/01 SF#50513

Anexo IN-EIC: Crédito por Ingreso de Trabajo en Indiana

Incluya solamente si reclama este crédito

Anote su Nombre, inicial y apellido y el nombre de su conyuge si estan declarando conjuntamente  |A g, NGmero de ‘ ‘ ‘ H ‘ H ‘ ‘ ‘ ‘
Seguro Socialr

‘ Seccion A: Calcule el Total de su Ingreso Federal ‘

Anote el monto que se encuentra en la linea 22 del Formulario federal 1040 de 2000, o el de la linea 14 del Formulario 1040A, o
el de la linea 4 del Formulario 1040EZ (si_ es menor de cero, anote cero) ............... Al $

¢, Elmonto de lalinea Al es menorde $12.000? O Si, Pase alaSeccion B. [0 No, PARE. Usted no obtendra este crédito.

Seccion B: Cémo Calificar los Hijos (Lea las definiciones de los téminos usados a continuacion en el folleto)

Anote el Nombre de Cada |1 Nombre 2 Nombre 3 Nombre 4 Nombre
HijoAqui | |- ||

i i Apellid Apellido Apellid
(Por favor escriba claramente o use Apelido pellido P pellido
letra imprenta)

Seleccione s6lo un cuadro en cada seccidn para cada hijo.

Su hijo

Hijo adoptado

B-1 |Nieto

Hijastro

Hijo de crianza, (sin parentezco)

a a a
b b b
c c
d d
e e
f f

- o o o
- ®o o O T 9

Hijo de crianza, (con parentezco)

Menor de 18
B.2 Dels

Entre 19 y 24 estudiante a tiempo compl. I
De 19 o mayor y totalmente incapacitado j

Hijo que vivié con usted por lo menos la 1/2 K
del afio (sino, ver abajo) (si es hijo de crianza,
B‘3 debe haber vivido con usted todo el afio)

[ U Y Y O I O O O O O
[ U Y Y O O O O O O
Q  Qaaa | aaaaaaq
U Y O O O O O [ O

Q
2
4
d

Hijo que nacié o murié en 2000, y vivié
con usted mientras estuvo vivo en 2000.

Usted debe tener un hijo calificado para continuar con la Seccién C. Un hijo califica sélo si uno de los cuadros de la Seccién
B-1, B-2 y B-3 ha sido seleccionado. Si usted no tiene un hijo calificado, PARE. Usted no obtendra este crédito. (Incluya una
hoja separada para incluir hijos adicionales).

Seccion C: Como Calcular su Ingreso sobre el Trabajo

Antes de empezar: Si usted fué un empleado doméstico y recibié un W-2 por menos de $1.100 en 2000, o fué un pastor o
miembro de una orden religiosa, vaya a la seccion Reglas Especiales en el folleto o al final de este anexo antes de completar esta
seccion. También vea Reglas Especiales si la linea 7 del Formulario 1040 incluye pagos por trabajo requerido por la beneficiencia
social o cualquier otro monto pagado a un recluso que se encuentra en una institucion penal.

Anote sus retribuciones, salarios, propinas y otras compensaciones (y los de su conyuge si declaran conjuntamente)

contenidas en la linea 7 de los Formularios Federales 1040 o 1040A, o en la linea 1 del Formulario 1040EZ . ....... Cl %
Anote el ingreso recibido no tributable (gj. linea 13 de su Formulario W-2; ver instrucciones en el folleto) ................ c2 $
Si usted trabaja por cuenta propia, complete la hoja de célculo que se encuentra detras y anote aqui el

resultado de 18 [INEA 4 ......coviiiiiiie ettt ettt C3 $
Sume las lineas C1, C2 y C3y ano6telo aqui (si ésta es una pérdida, PARE. Usted no obtendra este crédito) .......... C4 s
Anote el monto de la linea Al de la Seccién A $ Multiplique por 80% (.80) y coléquelo aqui ...... C5 $

¢El'monto de la linea C4 es igual o mayor al de la linea C5?
[0 No, PARE. Usted no obtendra este crédito. [ Si, Continlie en la Seccién D detras para calcular su crédito.




Secciéon D: Cémo Calcular su Crédito

Cantidad MAXIMA PEIMITIAA ....vviiieiiiiiiiee it e e e e e e s et e e e e s s tb e e e e e s stbeeeaessassbaseaesassnsreeeesssssbeneeesanses D1 $ 12.000
Anote el total del ingreso federal de la linea AL de 1a SECCION A .......ooiiiiiiiiie i D2 $-
Reste la linea D2 de la linea D1 y anote la diferencia aqui ...........ccccveiieiiiiiiiee i D3 $

Multiplique la linea D3 por 3.4% (.034). Este es su crédito (si es menor de cero, escriba cero.) Andtelo aqui y
en la linea 23 del Formulario IT-40 o en la linea 21 del Formulario IT-40PNR. NOTA: Usted debera incluir este
anexo a su declaracion de impuestos para recibir el crédito............. Crédito por Ingreso de Trabajo en Indiana

poss|__ |

Hoja de Céalculo: Complete solamente si usted trabajé por cuenta propia ‘

Si estan declarando conjuntamente y su conyuge también trabajé por cuenta propia o declaré ingresos y gastos en el Anexo Federal C o
C-EZ como un empleado estatutario, combine los montos de su cényuge con los suyos para calcular los montos a anételo a continuacion.

1. Siustedestaincluyendo el Anexo Federal SE:

a. Anote el monto de la linea 3 de la Seccion A del Anexo Federal SE, o
la linea 3 de la Seccion B del mismo anexo, segln corresponda...... la
b. Anote el monto, si es el caso, de la linea 4b de la Secc. B del Anexo Fed. SE 1b
c.Sume las lineas 1ay 1b ..ccccceovviiieiiiiiiiiie e
d. Anote el monto de la linea 27 del Formulario Federal 1040 ............... 1d
e.Reste lalinea 1d de la linea 1€ ........ccoevveveiiieeeninnens
2. Siusted NO debe incluir el Anexo Federal SE (por ejemplo, porque su ingreso neto
de trabajo por cuenta propia fué menor de $400), complete las lineas 2a hasta la 2c.
Pero no incluya en estas lineas ninguin ingreso como empleado estatutario o cualquier
otro ingreso de trabajo por cuenta propia exento de impuestos como resultado por
haber incluido y haber sido aprobado el Formulario Federal 4029 6 4361.
a. Anote la ganancia o (pérdida) agropecuaria indicada en la linea 36 del Anexo Federal F,
y por sociedades agropecuarias indicadas en la linea 15a del Anexo Federal K1
(Formulario 1065). .....cuvveeeiiiiiiiee e
b. Anote la ganancia o (pérdida) indicada en la linea 31 del Anexo Federal C, en la linea 3
del Anexo Federal C-EZ, en la linea 15a (no-agropecuario) del Anexo Federal K-1
(Formulario 1065), y en el cuadro 9 del Anexo Federal K-1 (Formulario 1065-B). 2b
c.Sume las lineas 2a y 2b. Anote el total aunque sea una PErdida ...........ccceeeeveiiiieeeeiiiiieree e 2c
3. Siusted estaincluyendo el Anexo Federal C o C-EZ como empleado estatutario,
Anote el monto de la linea 1 de dicho Anexo Federal C o C-EZ
4. Sume las lineas le, 2c y 3. Anote el total aqui y en la linea C3 de la Seccion C del Anexo
IN-EIC, incluso si es una pérdida. Si el resultado es una pérdida, coléquela entre paréntesis. ................ 4

........................ 2a

le

Usted debera completar la hoja de céalculo anterior si usted obtuvo ingresos
de trabajo por cuenta propia, ya que estos ingresos se consideran a
efecto del crédito. Usted obtuvo ingresos de trabajo por cuenta propia si:

B Sies propietario de su propio negocio,

B Sies pastor o miembro de una orden religiosa, o

B Sjusted declaré ingresos y gastos en el Anexo Federal C o C-
EZ como un empleado estatutario.

Ingresos del Empleado Estatutorio. Siusted ha declarado ingresos
y gastos en el Anexo Federal C o C-EZ como empleado estatutario, su
ingreso de trabajo por cuenta propia se encuentra en la linea 1 de los
anexos.

Otros ingresos. Suingreso de trabajo por cuenta propia de un negocio
de su propiedad, o de los servicios como pastor o miembro de una orden
religiosa, se consideran como ingresos obtenidos a los efectos del crédito.

Anexo Federal SE. Siusted incluy6 el Anexo Federal SE, su ingreso de
trabajo por cuenta propia es el monto que usted obtiene de restar la mitad
de su impuesto al ingreso de trabajo por cuenta propia (linea 27 del

Formulario Federal 1040) de su ingreso neto (linea 3 de la Secciéon A 0 B,
la que sea aplicable, del Anexo Federal SE). Si usted no debeincluir
el Anexo Federal SE, su ingreso (o pérdida) de trabajo por cuenta
propia es el ingreso o pérdida neta de sus actividades de trabajo por
cuenta propia.

Procedimientos especiales para los pastores o miembros de
unaorden religiosa. Siusted incluyé el Anexo Federal SE, y el monto
que esta en lalinea 2 de ese anexo incluye una cantidad que fué declarada
enlalinea 7 del Formulario Federal 1040, determine qué parte del ingreso
declarado en lalinea 7 del Formulario Federal 1040 fué también declarado
en lalinea 7 del Anexo Federal SE. Si usted recibi6 un descuento por
vivienda o se le proporcioné dinero para una vivienda, y debe incluir este
monto en lalinea 2 del Anexo Federal SE, no incluya en lalinea 4 de la hoja
de célculo anterior el descuento por el valor del alquiler de la parroquia
como un ingreso recibido no tributable. Luego, determine la parte del
ingreso declarado en lalinea 7 del Formulario Federal 1040 que se incluy6
en lalinea 2 del Anexo Federal SE. A continuacion, reste dicho ingreso
del monto anotado en la linea 7 del Formulario Federal 1040. Luego, anote
el resultado en lalinea 1 de la hoja de calculo anterior.



Rev. 8/01

*Estas tasas han cambiado con respecto a las tasas del afio pasado.

Tasas de Impuesto Sobre el Ingreso de Indiana 2001 y Codigos de Condados

Condado Condado Residente No Residente Condado Condado Residente No Residente
Codigo  Nombre Tasa Tasa Cbédigo  Nombre Tasa Tasa

01 Adams 0,009 0,0045 52 Miami 0,0085 0,004

02 Allen 0,01 0,0055 53 Monroe 0,01 0,0025
03 Bartholomew 0,01 0,0025 54 Montgomery 0,01 0,0025
04 Benton 0,0125 0,005 55 Morgan 0,01 0,0025
05 Blackford 0,0125 0,005 56 Newton 0,01 0,0025
06 Boone 0,01 0,0025 57 Noble 0,01125* 0,00375*
07 Brown 0,0125 0,005 58 Ohio 0,01 0,0025
08 Carroll 0,011 0,0035 59 Orange 0,0125 0,005

09 Cass 0,0125 0,005 60 Owen 0,0125 0,005

10 Clark NA NA 61 Parke 0,0125 0,005

11 Clay 0,01 0,0025 62 Perry 0,01 0,00625
12 Clinton 0,0125 0,005 63 Pike 0,004 0,004

13 Crawford 0,01 0,005 64 Porter NA NA

14 Daviess 0,01 0,0025 65 Posey NA NA

15 Dearborn 0,006 0,0015 66 Pulaski 0,0155 0,005

16 Decatur 0,0125 0,005 67 Putnam 0,0125 0,005

17 DeKalb 0,0125 0,005 68 Randolph 0,0125 0,005

18 Delaware 0,008 0,0035 69 Ripley 0,0125 0,005

19 Dubois 0,01 0,0055 70 Rush 0,0125 0,005

20 Elkhart 0,0125 0,005 71 St. Joseph 0,0075* 0,003375*
21 Fayette 0,01 0,0025 72 Scott 0,01 0,0025
22 Floyd 0,003 0,003 73 Shelby 0,0125 0,005

23 Fountain 0,01 0,0025 74 Spencer 0,006* 0,00525*
24 Franklin 0,0125 0,005 75 Starke 0,00875* 0,00625*
25 Fulton 0,01175 0,00425 76 Steuben 0,01125* 0,00375*
26 Gibson 0,005 0,005 77 Sullivan NA NA

27 Grant 0,01 0,0025 78 Switzerland 0,01* 0,0025*
28 Greene 0,01 0,0025 79 Tippecanoe 0,01 0,0055
29 Hamilton 0,01 0,0025 80 Tipton 0,0125 0,005

30 Hancock 0,0115 0,004 81 Union 0,0125 0,005

31 Harrison 0,01 0,005 82 Vanderburgh 0,01 0,0025
32 Hendricks 0,0125 0,005 83 Vermillion 0,001 0,001

33 Henry 0,01 0,0025 84 Vigo NA NA

34 Howard 0,009 0,00375 85 Wabash 0,0125 0,005

35 Huntington 0,0125* 0,005* 86 Warren 0,0125 0,005

36 Jackson 0,0135 0,005 87 Warrick 0,005* 0,005*
37 Jasper 0,01 0,0025 88 Washington 0,0125 0,005

38 Jay 0,0125 0,005 89 Wayne 0,0125 0,005

39 Jefferson NA NA 90 Wells 0,0125 0,005

40 Jennings 0,0125 0,005 91 White 0,0125 0,005

41 Johnson 0,01 0,0025 92 Whitley 0,012 0,0045
42 Knox 0,0025 0,0025

43 Kosciusko 0,01* 0,00475*

44 LaGrange 0,0125 0,005 00 Otros Estados

45 Lake NA NA excepto los siguientes:

46 LaPorte 0,0095 0,007 94 lllinois

47 Lawrence 0,01 0,0025 95 Kentucky

48 Madison 0,01* 0,0025* 96 Michigan

49 Marion 0,007 0,00175 97 Ohio

50 Marshall 0,01 0,0025 98 Pennsylvania

51 Martin 0,01 0,004 99 Wisconsin
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Crédito Sobreel Ingreso de Trabajo de Indiana (continuacion).

Excepcion. El hijo, induyendo los hijos de crianza, se consderan que
han vivido con usted durante todo € afio 2001 S se dan estas dos
condiciones.

1 El hijonac6omurioen 2001,y

2 Estevivi6 con usted durante todo €l tiempo que vivié en 2001.

A continuacién usted encontrard las explicaciones de algunos de los
términos utilizados anteriormente.

m Un hijo adoptado incluye aaguellos menores que le han sido
dados en adopcién por una agencia autorizada, incluso s la
adopcién no hasido finalizada.

m Un nieto estodo descendiente de su hijo, hija, 0 hijo adoptado.
Por ejemplo, un nieto incluye a su bisnieto, a su tataranieto, etc.

m Una persona puede ser eligible como hijo de crianza si:
1 Dicho menor vivié con usted todo € afio;
2. Usted cuid6 adicho menor como s fuerapropio; y
3. El menor decrianzael egible deberaser su hermano, hermana,
hermanastro, hermanastra (o0 un descendiente de éstos), o un
menor que ha sido puesto a su cuidado por una agencia
autorizada

m Un estudiante esun hijo que durante 5 meses de 2001
1 Estabainscrito atiempo completo en unaescuela, o
2. Tomd un curso atiempo completo sobregranjas. El cursotuvo
que haber sido ofrecido por una escuela, un estado, un
condado oun gobierno local.

Unaescuela incluyeescuelaprimaria, secundaria, universidad, o
unaescuel atécnica, decomercio o mecanica. No incluye cursosde
entrenamiento en el trabajo, escuelas por correspondencia, y
escudasnocturnas. EscuelasNocturnas: Su hijono esconsiderado
un estudiante atiempo completo S asiste a una escuela solamente
durantelanoche. Sinembargo, asistenciaatiempo completo podria
implicar laasstenciaaclases en lanoche. Escuela vocacional de
secundaria:  Aquellos que ocupan puestos cooperativos para la
industria privada como parte delas clases prescritas por laescuela
(cursos, clases o entrenamiento préctico), seconsideran estudiantes
atiempo completo.

m Un hijo se considera permanentemente y totalmente
incapacitado s parafinaesde 2001 se cumplen las siguientes
condiciones:

1 El odlano pueden redizar ningunaactividad remunerada
debido a sus condiciones fisicas 0 mentales, y que

2. Un médico determine que dicha condicion dur6 o que podra
durar por un afio o mas, o quedichacondiciénllevea menor a
lamuerte.

Hijo Casado

S suhijoestuvo casado d final de 2001, dicho hijo seconsideraun hijo
cdificado sdlos lo puedereclamar como unaexencionenlalinea8del
Formulario I T-40. Excepcion: Si estehijo o hijapuede ser reclamado
COmo una exencion por € otro padre (0 madre) en su declaracion
federal, entonces este hijo podracdificar como su hijo calificado.
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Hijo Calificado Para Mas de Una Persona

S usted u otrapersonatienend mismo hijo cdificado, lapersonacond
ingreso bruto modificado (IBM) mésdto parad 2001 eslatinicaque
podrareclamar € crédito. Lapersonacond |1BM modificadomasbgo
nopodrareclamar d crédito. Estesarad casoinclusos lapersonacon
d IBM méasdtonoreclamad créditoonollenatodoslosrequisitospara
reclamar d crédito.

Ejemplo. Ustedy suhijade5 afiosse mudaron con sumadreen Abil
de2001. Su hijallenalosrequiditos paraser unahijacdificadatanto
parausted como parasumadre. Suingreso bruto modificado gustado
para2001 fuéde$6.000,y d desumeadrefuéde$11.000. Comod ingreso
bruto modificado gustado de su madre fué mayor, su hijaesunahija
cdificadaparasu madre. Usted no podrébeneficiarse de este crédito
incluso 9 sumadrenolo reclamao nolo puedereclamar.

S tresomaspersonastienend mismo hijo cdificado, lapersonacond
ingreso bruto modificado gjustado es |a Uinica que puede reclamear €
crédito.

Parejas no casadas que viven juntas.

S unapargano casadavivejuntacon un hijo cdificado deambos, la
personacon € ingreso bruto modificado gustado masdtoeslatnica
que puede ser eegible para reclamar d crédito. La persona con €
ingreso bruto modificado gustado menos eevado no podrareclamar
e créditopor d hijocdificado. Nota: Si laotrapersonaessuconyuge
y usted declard conjuntamente, estareglano segplica

Como Calcular su Ingreso Bruto Ajustado (IBA) Modificado

S mésdeunapersonapuedereciamar aun hijo calificado, usted deberd
cdcular d ingreso bruto modificado g ustado decadapersona. Primero
complete su declaracion deimpuesto federd.

m S usted dedardutilizandod Formulario 1040EZ, sulBA
esd monto delalineaque dice"Este essuingreso bruto
gjugado’endichoformulario.

m S useddedadutilizandod Formulario 1040A, sulBA eslasuma
delalinea8bméslalineacuedice"Esteessuingresobruto
ajustado'endichoformulario.

m S usted declard cond Formulario 1040, suIBA es lasumade
monto delalinea8b méslalineaquedice"Esteessuingreso
brutoajustado'endichoformulario, mésd montode(1) cuaquier
pérdidareclamadaenlalineal3dd Formulario 1040, (2) tres
cuartosde cudquier pérdidadeclarada por negociosdel mismo
formulaio, y (3) cudquier monto notributableprovenientedeuna
penson, anudidad ounarreglodepensidnindividua (IRA.) Pero
unIBA modificadonoinduyeunadistribucionquenoestributable,
porqueéste(a) fuéunatrandferenciadefiduciarioafiduciarioo(b)
fuétranderidoauntipodeplansimilar duranted periodopermitido
paradichatrandferencia. S usted convirtié parteotodasu SER, o
SIMPLEIRA aunRaothIRA, vealapublicacién 596 paracd cular
ulBA modificado. También, veadichapublicacion paracdcular
u|BA modificado s usted etallenando e Anexo Federd E, oS
estareclamando unapérdidadelarentade su propiedad persona
no utilizadaen unatransaccion o comercio.



Crédito Sobreel Ingreso de Trabajo de Indiana(continuacion)
Prueba de Residencia
Parapasar lapruebaderesidencia,  menor:

1 Dehi6 haber vivido con usted por més delamitad del afio (todo € afio
9 setratadeun hijodecrianzadegible), y

2 Serresidente delos Estados Unidos (uno delos 50 estados o € Didtrito
deCoumbia)

Nota: Usted nodebetener unhogar tradiciona paraqued menor cdifique

como gue vivio con usted. Por gemplo, usted podria cdificar S su hijo

Vivio con usted por mas de medio afio en un refugio para personas Sn

hogar.

Nacimiento y muerte de un hijo o menor. El hijo o menor s2
congderaquevivid conustedtodod 2001 5 sellenanlasdos condiciones
sguientes:

1 Qued menor hayanacido o muertoen 2001, y

2 Qued menor residié con usted durantetodo € tiempo que estuvo vivo
en2001.

Ausencias temporales, comolasdeasgenciaalaescuda, vacaciones,
adstenciameédica, se consideran como tiempo vivido en su casa

Personal militar en servicio fuera de los Estados Unidos. H
persond militar norteamericano en servicio fuera de los Estados Unidos
por un periodo prolongado se consdera que vivio en los Estados Unidos
durante su estadia aefectos ddl crédito sobre d ingreso.

Servicio por un periodo prolongado quierededr queustedesllamado
u ordenado a prestar servicio por un periodo indefinido o por més de 90
dias. Unavez que usted comienzasu sarvicio por un periodo prolongado,
seconsderaqueusted sirvié por un periodo prolongado aunque su estadia
duremenosde 90 dias.

Seccion C — La informaidén de esta seccion lo ayudara a
determinar su ingreso de trabajo

Ingreso de trabajo

Egtecrédito sellama” crédito deingreso detrabago” porque paracdificar,
usted deberatrabgar y haber recibido uningreso. S usted estacasadoy
declar6 conjuntamente, se condideraque usted tiene estacondicion s por
lo menos uno delos conyuges trabgay recibe un ingreso.

Ingreso de trabajo recibido es:

1 Suddos, sAaios, propinasy otras compensaciones de empleo,* més

2 Hl Ingreso neto por € trabgo por cuentapropia (caculesusingresosen
laHgjadeCdculo, linea4dd FormulaioIN-EIC))

*Paracacular este crédito, d ingreso detrabgo noinduyelo sguiente:

m Pagos por trabgos hechos paralabeneficenciaplblica,
m Becasy subvenciones deinvestigacion que no fueron reportadas en un
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FormularioW-2,y/o
m Un monto pagado aun recluso de unaintitucion penitenciaria

Ingreso del Trabajo No Tributable

Algunos ingresos sobre d trabgo no son tributables, pero deberdn ser
incluidos para verificar S usted puede bendficiarse de este crédito. Los
ingresos detrabgjo no tributablesincluyen cuaquier cosaquetengavaor
(dinero, cosas 0 sarvicios) queno estributabley queusted lorecibié desu
empleador por sutrabgo.

Algunos gemplos de ingreso de trabgo no tributable estan indicados a
continuacion:

m Montosindicadosen d cuadro 13 de su Formulario W-2 con  codigo
“Qi.

m Descuentos por habitacion o € vaor dd dquiler de unaviviendapara
miembros de unacongregacionreligiosa. Sinembargo, S usted esta
llenando € Anexo Federd SE, vealosProcedimientosespecidespara

|os pastoresy miembros de unacongregacion religiosa enlacara
pogterior dd AnexoIN-EIC.

m Comidasy aojamiento provistospor suempleador.

m DiferimientodeSdaio. Porgemplo,d montodelacompensaciondiferida
dd cuadro 12 dd FormularioW-2 cdificacomoundariodiferido.

m Gagtos por € cuidado de dependientes que pueden ser deducidos
indicadosend Formulario2441.

m Gastos Beneficio de adopcion provistos por € empleador que pueden
Ser deducidosindicadosenlalinea29 dd Formulario 8839.

m Reduccionesdesdario, como por g emplo, unplandecafeteria, amenas
gueéstoshayan sdoincluidosen d cuadro 1 dd Formulario W-2.

Incluyad totd delosingresosdetrabgo notributablesdelalineaC2 dela
SeccionC.

Reglas Especiales

Empleados Domésticos. S fuéunempleadodomésticoy norecibiod
Formulario W-2 porque su empleador le pagd menosde $1.300 en 2001,
asegUrese deindluir d monto pagado.

Pagos por el Trabajo Hechos para la Beneficencia Publica.
Estos son pagos en efectivo quereciben agunasfamiliasdd estado o una
organizacion loca que administra fondos de asstencia pablica bgo
programa federad TANF. Estos pagos en efectivo son hechos como
compensacion por actividades de experiencia de trabgjo (incluyendo
trabg asrelaci onadascon remode acidn o reparaci on dehogaresquereciben
assendaplblica) oactividadesdeprogramasdesarvicio paralacomunidad.
Estos pagos no son congiderados como ingreso aefectos dd Anexo EIC.
S d totd dd ingresofederd anotadoend Formulario104001040A, induye
dichoingreso, resteesteingreso dd montoincluido. Anoted resultadoen
lalineaC-1delaSeccion Cdd AnexoIN-EIC.

Vea el indice de la pagina 39 para
buscar informacion por temas.




Reclusos. Laosmontos pagados alos redusos de unaingitucion pend
por su trabajo no seconsideran comoingreso aefectosde Anexo EIC. S
d totd delalinea7 dd Formulario 10400 1040A indluyedichoingreso, reste
esteingresodd montodelalinea?. Anoted resultadoenlalineaC-1dela
SeccionCdd AnexoIN-EIC.

Usted podria ser degible para beneficiarse del crédito de impuesto de
residenciadd Condado Lake (Indiana) S usted llenatodos lossiguientes
requisitos.

Linea 24 -
Residencia delCondado Lake

Nuevo Crédito de Impuesto de

1. Usted pagé los impuestos de propiedad en el Condado Lake
(Indiana) en el 2001 sobre su residencia. Su"resdencid’ essu
domicilioprincipa. Usted deberaser propietario o haber compradola
residenciabgo contrato, y usted deberd haber pagado impuestos a
Condado Lake (Indiana) sobredicharesidencia

2. Su ingreso debera ser menor de $18.000. Su"ingreso” esla
combinacion desu (y € de su esposas llenaron ladeclaracion de
impuestos juntos) sueldo, salario, propinasy otras compensaciones,
mésel ingreso neto de actividades de trabajo por su cuenta (actividades
sobre las cud es usted debe pagar impuestos federaes utilizando €
anexo SE.) NOTA: Bl ingreso proveniente de pensiones, intereses,
dividendos, seguro socid, etc. no cdifican comoingreso. Ejempl o: Sue
tieneuningreso por salario de $7.000, $300 deingreso por intereses
y $7.000 de ingreso por pension. Apesar de que su ingreso total
esde $24.300, Suecdlificaparabeneficiarse del crédito porquesu
ingreso esde menos de $18.600 (esde $17.000.)

3. Usted no reclamara la Deduccién de Impuesto de
Propiedad Residencial en la linea 2 del Anexo 1 de la
Declaracion de Impuesto de Indiana.

¢,Como puedo calcular mi crédito?

Paso 1 ¢Usted pag6 impuesto de propiedad al Condado Lake (In
diana) sobresuresidenciaenel 2001?70 Si [0 No

Si su respuesta fue si, contintie con el Paso 2.
Si su respuestafue no, PARE. Usted no se beneficiarade
este crédito.

Coloque aqui su ingreso. Este incluye su (y € desu esposa
s llenaron ladec aracion deimpuestosjuntos) sueldo, sdario,
propinasy otras compensaciones, mas € ingreso neto de
actividedes de trabgjo por su cuenta...... $

Paso 2

Paso 3 Si & monto en el paso 2 emayor de $18.600, PARE. Usted

no se beneficiara de este crédito.

. Si el monto ddl Paso 2 esmenor de$18.000 vayaalaHoja
deTrabgoA.

. Si e monto del Paso 2 estdentre $18.000y 18.600, vayaa
laHojade Trabajo B.

24

HOJA DETRABAJOA
Completesi suingreso esmenor de $18.000.

A1 Coloqueel monto deimpuesto de propiedad pagado en el 2001
sobre su residenciadel Condado Lake Al $

A2 Crédito MEXIMO ......veeeeeeeeeeeeeeeeeeereeerereeeene A2% 300.00

A3 Qol oque el montomenor deAl1oA2.
Este es su crédito. Cologquelo aqui 'y en
lalinea24del IT'40........ccceveveeieneeeieereens A3$

HOJA DE TRABAJO B: Célculo del Inreso Recibido
Completesi suingreso estaentre $18.000y $18.600.
B1lingresoméaximopermitido..................... B1$ 18.600.00

B2 Coloque el ingreso del Paso 2 calculado
(=0 [0]4001= 01 (=Y B2$

B3 Reste el monto de B2 de B1 (si larespuesta
es cero 0 un monto negativo PARE. Usted
no se nebeficiara de este crédito) ........... B3$

B4 Multiplique el monto de B3 por
(015 (50 ) TR B4$

B5 Coloque & monto de impuesto de
propiedad de | ndiana pagado en 2001
sobre su residenciadel Condado Lake. B5$

B6 Cologuelamenor cantidad entre B4y B5.
Este es su crédito. Cologquelo aqui y enla

[1N€a24.del IT-40......ccovereeeeeeeseseeeeens B6$

Importante: Recuerde, usted podrareclamar estecrédito O ladeduccion
de Impuesto de Propiedad Residencid (que se encuentraen lalinea2 dd
Anexo 1), pero no podra reclamar ambas

Crédito de Indiana:
Anexo 2, Formulario 1T-40

Nota Los siguientes créditos no podran ser devueltos, d objetivo de
estos créditos es ayudar areducir sus obligaciones tributarias estataes o
del condado. Vealaslimitacionesdespuésdelasingruccionesdelalinea
3yll

Linea 1 - Crédito de Impuestos Locales Pagados Fuera de
Indiana

S ustedcad cul6d impuestodd condadoenlalineal5dd Formulaiol T-40,
y tiene que pagar impuestos locdes fuera de Indiana, usted podria
beneficiarsede un crédito. Este crédito segplicasolamentes d impuesto
pagado fuera de Indiana fué a otra ciudad, condado, pueblo u otro
gobiernolocd, y éstosnolereembol sarond impuestooledieronuncrédito
paraser utilizado con € impuesto de condado.

El crédito puede ser utilizado para reducir € impuesto de condado de
Indiana § e trata dd Impuesto sobre d Ingreso Bruto Ajustado dd



Instrucciones del Anexo 2 (continuacion).

Condado(11BAC) od Impuestosobree IngresodelaOpciénde Condado
(110C.) Egtecréditono puede s reclamado sobred Impuesto sobred
Ingreso por € Desarrollo Econdmicode Condado(IDEC.)

El Cuadro dd Impuesto sobre d Ingreso de Condado que se encuentra
enlapagina 21 de este folleto contiene unalista de los condados con sus
respectivastasas deimpuestos combinados, en caso deque seagplicable.
Por ejemplo, latasaderesidenteddl CondadodeMartinde0,01secompone
dd 110C (0,008) mas d IDEC (0,002) que da como resultado una tasa
combinada de condado de 001. S d condado donde usted pagd
impuestostieneunatasadelIBAC, d Cuadro de Converson de Tasasde
lapagina25lo ayudardadeterminar latasacorrectaautilizar paracalcular
estecrédito.

Paso 1:Cdcular sutasa: S d lugar desuresdenciaparad 1 deEnerode
2001 estaenlapéginas, utilicelastasasdelaColumnaA paracacular su
crédito. S esecondadonoestaend cuadro, utilicelatasaderesdenteque
anotoenlalinead delaSecciondd Anexo CT-40.

S d condado de su residencia parad 1 de Enero de 2001 no tenia un
impuesto, pero € condado dondetrabgé estaen d cuadro delapégina25,
utilicelatasadelaColumnaB paracdcular su crédito. S esecondado no
estden d cuadro, utilicelatasade no residente que usted anotd enlalinea
6delaSeccion2dd FormularioCT-40.

Paso 2: Cdculandosucrédito: CompletelinessA,By C. /

A. Anote el monto de impuesto pagado a
lalocalidad que esta fuera de Indiana............ A

B. Multiplique el ingreso tributable por la
localidad que esta fuerade Indiana
por la tasa calculada en el paso 1................ B

C. Anote el monto de impuesto de condado
de Indiana de lalinea 15 IT-40 .......cccccovuneees C

El monto deCrédito por Impuestos PagadosFueradeIndianaesd menor
delosmontosen A, BoC.

Importante: Usted debe incluir copiade su W-2 donde muestre d
monto retenido por lalocdidad que estafueradeIndianao unacopiadela
declaracion deimpuesto delalocdidad que estafuerade Indiana.

Recuerde, usted puede usar este crédito solamente s usted cuenta con
etas dos condiciones:

« Un montodeimpuestodecondadoenlalineal5dd Formulariol T-40,y
» Uged tiene que pagar impuestoslocaes fuerade Indiana

Sistema de Informacion
Automatizada del
Contribuyente

(317) 233-4018

Este sistema de informacion telefénica automatizada fué
establecido para responder a preguntas generales hechas por
los contribuyentes. El sistema esté disponible de Lunes a Sabado.
Los domingos se utilizan para actualizar la informacion.

Utilizando un teléfono de tono, usted podra obtener informacion
actualizada sobre su cheque de reembolso, obligaciones tributarias
de personas o empresas, e informacién general sobre temas
tributarios.

*%

Cuadro de Conversion de Tasas

Condado
Adams
Allen
Benton
Blackford
Brown
Carroll
Cass
Clinton
Crawford
Decatur
DeKalb
Delaware
Dubois
Elkhart
Floyd
Franklin
Fulton
Gibson
Hancock
Harrison
Hendricks
Howard
Huntington
Jackson
Jay
Jennings
Knox
Kosciusko
LaGrange
LaPorte
Martin
Miami
Noble***
Orange
Owen
Parke
Perry

Pike
Pulaski
Putnam
Randolph
Ripley
Rush

St. Joseph
Shelby
Spencer***
Starke
Steuben***
Tippecanoe
Tipton
Union
Vermillion
Wabash
Warren
Warrick
Washington
Wayne
Wells
White
Whitley

A B

Residente No Residente
0,006 0,0015
0,006 0,0015
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,0075 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,006 0,0015
0,006 0,0015
0,01 0,0025

(No puede tomar crédito)**
0,01 0,0025
0,01 0,0025

(No puede tomar crédito)**
0,01 0,0025
0,0075 0,0025
0,01 0,0025
0,007 0,00175
0,01 0,0025
0,011 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025

(No puede tomar crédito)**
0,007* 0,00175*
0,01 0,0025
0,005 0,0025
0,008 0,002
0,006 0,0015
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,005 0,00125

(No puede tomar crédito)**
0,013 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,0055* 0,001375*
0,01 0,0025
0,001 0,00025
0,005 0,0025
0,01 0,0025
0,006 0,0015
0,01 0,0025
0,01 0,0025

(No puede tomar crédito)**
0,01 0,0025
0,01 0,0025

(No puede tomar crédito)**
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025
0,01 0,0025

Estas tasas han cambiado desde el afio pasado.

Los condados de Floyd, Gibson, Knox, Pike, Vermillion y
Warrick han adoptado IDEC solamente, no IIBAC o IIOC.
***  Nuevo en la lista.
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Instrucciones del Anexo 2 (Continuacion).

Linea2 - Crédito de Condado para Ancianos (de 65 afios
0 mayor) o Incapacitados Permanentemente

Si usted se ha beneficiado de un crédito en el Anexo Federal Ry
debe un impuesto de condado, usted podria tener derecho a un
crédito. Utilice los siguientes pasos para calcular su crédito.

' d

A. Anote el Crédito de Ancianos del Anexo
Federal R

B. Anote el factor del Cuadro de Crédito de
Condado para Ancianos que corresponde

a su tasa de impuesto de condado B

C. Multiplique A por B y anote el resultado. C

D. Anote el monto de impuesto de condado
de Indiana de la linea 15 del

Formulario IT-40 D

El monto del Crédito de Condado para Ancianos es el menor de
losmontosCy D. Incluyaunacopiadel Anexo Federa R.

Ejemplo: Jane tiene 67 afios. Ellatiene derecho a un crédito de
$550 en el AnexoR. Ellaviveen un condado quetiene unatasade
condado de 0,01. El impuesto de condado debido es de $60. El
Crédito de Condado para Ancianos es de $37 ($550 x 0,06667 =
$36.66 [redondéel0 a$37].)

Crédito de Condado para Ancianos

Sila Tasa Su Factor SilaTasa Su Factor

es: es: es: es:
00,001 00,00667 00,007 00,04667
00,0015 00,01 00,0075 00,05
00,00175 00,01167 00,008 00,05333
00,0025 00,01667 00,0085 00,05667
00,003 00,02 00,00875 00,058333
00,003375 00,0225 00,009 00,06
00,0035 00,02333 00,0095 00,06333
00,00375 00,025 00,01 00,06667
00,004 00,02667 00,011 00,0733
00,00425 00,02833 00,01125 00,075
00,0045 00,03 00,0115 00,07667
00,00475 00,031667 00,01175 00,07833
00,005 00,03333 00,012 00,08
00,00525 00,035 00,0125 00,08333
00,0055 00,03667 00,0135 00,09
00,006 00,04 00,0155 00,10333
00,00625 00,04167

Importante: Ver las Limitaciones en lasiguiente columna.
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Linea 3 - Otros Créditos Locales

Crédito de Mejoramiento y Rehabilitacion Comunitaria de
Distritos

Un créditodeimpuesto sobred ingresodd estadoy locd estadisponible
para inversiones cdificadas hechas en un digtrito como parte de un
programademeoramientoy rehabilitacion comunitaria. El gastodebera
ser hecho de acuerdo aun plan adoptado por unacomision dedesarrollo
industria y gprobado por € Departamento de Comercio delndianaantes
de que seahecho. El crédito esigud d 25% de lainverson cdificada
hecho por € contribuyente durante d afio tributario.

Entidades de paso (corporaciones S y asociaciones) no son degibles
parad crédito.

El crédito no es reembolsable y no podra utilizarse en dedlaraciones
fiscalesprevias. Sinembargo, usted podrautilizar € crédito excedenteen
e proximoafiofiscd.

Comod montodd créditono utilizado podraser utilizado€ proximoaio
fiscal, usted debera redizar caculos epecides parallegar d monto a
utilizar. Este crédito le permite deducir impuestos de estado o de
condado. Paracacular d montodecréditoaser utilizado eteafio, utilice

los Sguientes pasos.

Paso1l Anote elimpuesto de condado
de lalinea 15 del IT-40
Anote el total de la suma de

las lineas 1y 2 del Anexo 2

Paso 2

Reste lalinea B de lalinea A
(sies menor de cero, cologue
cero)

Paso 3

Anote el monto del crédito de
Mejoramientoy Rehabilitacion
de Distrito

Paso4

D

El montodelalinea3dd Anexo 2 deberaser d montomenor delalineaC
o D. También, vea las intrucciones de la linea 11 dd Crédito de
Megjoramientoy Rehabilitacion deDigtritoenlapégina29.

Paramésinformaci én, comuniquesecond DepartamentodeComercioa
(317)232-8911

Limitacion: Hay unadltimalimitacions usted haanotadoadgoen Ial
liness 1, 2y/o 3dd Anexo 2. Estostrescréditos, cuando sesuman, nd
pueden ser mayores que € impuesto de condado que gparece en |
linea15 dd Formulario I T-40; S son mayores, gustelosmontos antes
deanotarlos. Vead demplosiguiente.

Hemplo:

» Lalinealdd créditoloca deimpuestoslocaespagadosfuera
delndianade $100, méslalinea2 dd crédito de condado para
ancianosde$20, esigud a$120.

* El impuestodecondadodelalineal5desul T-40es$115.

» Como su crédito combinado esde $5 mésd impuesto de
condado debido, reste $5 de su Ultimaanotacion para

llegar a$15 ($20 crédito de condado paraancianos menos $5).

* Ancte$15enlalinea2, einduyaunaexplicacion quemuestre

sus cdceulos.




Instrucciones del Anexo 2 (continuacion)

Linea 4 - Crédito Universitario

Si usted dond dinero o una propiedad a una escuela técnica o
universidad de Indiana, usted podra beneficiarse de un crédito.
Para reclamar este crédito usted deberd completar e incluir el
Anexo CC-40. Comuniquese con €l Departamento para obtener
mésinformacion sobreel Anexo CC-40.

Importante: Usted debera guardar los documentos que
respalden su declaracién ya que el Departamento podria pedirle
que presente dichainformacion.

Nota: Losderechosde matriculapagadosaun instituto técnico o
universidad no son una contribucion y no caifican para
beneficiarse de este crédito.

Linea5- Créditos por Impuestos Pagados a Otros Estados
Si usted recibi6 uningreso proveniente de otro estado mientrasfué
residente de Indiana, usted debera declarar dicho ingreso en su
declaracion de impuesto de Indiana. Usted podra beneficiarse de
un crédito por concepto de pago de impuestos a otro estado. Si
usted tuvo un ingreso proveniente de otro estado y tuvo que
pagar impuestos a dicho estado, lea las instrucciones siguientes
cuidadosamente.

Si usted fué residente de Indiana durante una parte o durante todo
el afio 2001 y tuvo un ingreso de uno de los estados del Grupo A,
usted deberd averiguar cudles son las normas del otro estado
aplicables a su declaracién de impuestos.

Grupo A

No hay Acuerdo (Crédito tomado en la declaracion del residente)
Alabama Maine New Y ork
Arkansas Maryland North Carolina
Colorado Massachusetts North Dakota
Connecticut Minnesota Oklahoma
Delaware Mi ssissi ppi Rhode Island
Georgia Missouri South Carolina
Hawaii Montana Tennessee*
Idaho Nebraska Utah
Illinois New Hampshire* Vermont
lowa New Jersey Virginia
Kansas New Mexico West Virginia
Louisiana

Cualquier otro pais o posesiones de los EE.UU.
*(Ganancias de capitales, intereses, y dividendos solamente)

Hoja de Célculo del Grupo A

' d

A. Anote el monto de impuesto pagado al
otro estado. (Esto no implica el impuesto
retenido por su sueldo, sino el impuesto
calculado en la declaracion de impuesto
del otro estado) ......ccceevvvevernnnnnnnn. A

B. Multiplique el monto de ingreso del
otro estado (que estéa sujeto a
impuestos de Indiana) por
3.4% (0,034) ..o B

C. Anote el monto de impuesto sobre
elingreso de Indiana de lalinea 14
del Formulario IT-40..............cocueeee C

El monto permitido de créditos deimpuestos pagados aotros estedos, es
e monto menor de las cantidades que gparecen en A, B 0 C. Ugted
deberaincduir unacopiadeladeclaraciondeimpuestosobree ingresode
otrosestados parareclamar este crédito (no sdlolosformulariosW-2). S
no incluyeladecdlaracion dd otro estado, no sele permitirareclamear este
crédito. Delamismaforma, S usted tiene un crédito deimpuesto de otro
pais, complete laHoja de Cdculo dd Grupo A eincluyad Formulario
Federd 1116. S d FormularioFederd 1116 nodebeser presentado, induya
los Formularios 1099-INT y/o 1099-DIV (o una declaracidn que lo
subgtituya) para verificar € impuesto extranjero y € monto de ingreso
tributado.

GrupoB

Acuerdos de Reciprocidad (Sueldo, Sdarios, Propinasy

ComisionesSolamente)
Kentucky
Pennsylvania

Michigan Ohio

Wisconsin

S udedfuéresdentedelndianaen 2001y recibié uningresodeunodelos
estados dd Grupo B, usted esta cubierto por un acuerdo de reciprocidad.
Sinembargo, esteacuerdo sblo segplicaalossueldos, sdarios, propinasy
comisones. S usted tuvo otro tipo de ingreso de estos estados (como
ingresoscomerciales, agropecuarios, etc.), UtilicelaHojadeCaculoA para
cdcular sucrédito.

Normamente, |os empleadores en estos estados retendran losimpuestos
delndianadesussue dosdebidod acuerdo dereciprocidad. Sinembargo,
s d impuesto dd estado retenido no esde Indiana, usted deberapresentar
una dedaracion en exe etado para reclamar @ reembolso. De todas
formas, usted deberd presentar esteingreso en su declaracion deIndianay
pagar impuestos de Indiana Usted obtendra € reembolso por los
impuestos pagados a otro estado presentando una declaracion en dicho
estado.

Atencidn: Quizasusted debacd cularlospagosdeimpuestoalndiana. S
€l estado reciproco no retuvo |os impuestos de Indiana sobre su ingreso
por sueldo, vayaalapagina30 pare mésinformacion sobrecomo cacular
y pagar losimpuestos estimados.

S usted fué un residente durante un afio de uno de los estados quetienen
reciprocidad y su ingreso de Indiana provino de suddos, sdarios,
propinasy comisiones, usted deberautilizar e Formulario  IT-40RNR,
Declaracion delmpuesto Sobred Ingreso deNo Residentes. S usted fué
residente de uno delos estados quetienen reciprocidad y tuvo otrotipo de
ingreso de Indiang, o fué residente tempora de Indiana, usted tendraque
utilizard Formulariol T-40PNR.

Grupo C

Crédito Invertido (Crédito tomado en declaraciones de no residentes)
Arizona Oregon
Cdifornia Washington D.C.

S ugted fué resdente de Indianaen 2001 y tuvo uningreso deuno delos
estadosdd Grupo C, usted deberapagar impuestos de Indianasobretodo
suingreso. Usted también deberallenar unadeclaracion de no residente
en d otro estado y reclamar un crédito por los impuestos pagados en
Indiana. Nota: Los contribuyentes residenciados en Washington, D.C.
deberdn comunicarse con € Departamento paraquelemanden € Boletin
Informativo 28. Existe una excepcidn sobre este crédito para aquellos
residentes de Washington, D.C. de la cud debera estar d tanto cuando
cdculeegecrédito.



Anexo 2, lineas 4alall: Ver Limitaciones en la Pag.30

Group D

No hay Impuesto sobre el Ingreso del Estado (No hay crédito)
Alaska  Florida Nevada South Dakota
Texas Washington  Wyoming

Si usted fué unresidente de Indianaen 2001 y tuvo un ingreso de uno
de los estados del Grupo D, usted no podra reclamar este crédito.
Estos estados no tienen impuesto sobre € ingreso. Usted debera
[lenar una declaraciéon de impuesto de Indiana 'y pagar impuestos
sobre todos sus ingresos.

Linea 6 - Crédito por Gastos de Investigacion

Indiana tiene un crédito por gastos de investigacion. Este crédito es
similar a crédito por gastosdeinvestigaciony experimentacionfedera
pagados mientras realiza actividades comerciales o de intercambio
comercia enlindiana

Las corporaciones Sy las asociaciones podrén beneficiarse de este
crédito y pasar cualquier parte no utilizadaalos accionistasy socios.

Usted deberallenar € Formulariol T-20 REC eincluir unacopiaconsu
declaracion parareclamar este crédito. Para mas informacion sobre
este crédito, contacte € Departamento.

Linea 7 - Crédito de Asistencia al Vecindario

Si usted hizo una contribucion o realizé actividades de megjoramiento
de zonas de Indiana, usted podra reclamar un crédito por esta
asstencia. Este crédito es administrado por € Departamento de
Comercio. Usted deberdincluir el Formulario  NC-20 parareclamar
este crédito.

Las corporaciones Sy las asociaciones podrén beneficiarse de este
crédito y pasar cualquier parte no utilizadaalos accionistasy socios.

Para més informacion sobre este crédito, comuniquese con €
Departamento y solicite  Formulario NC-20, y € Boletin de
Informacion sobre € Impuesto sobre el Ingreso No. 22.

Linea 8- Créditos por Zonade Empresa/Crédito por Zonade
Desarrollo de Aeropuerto

Algunas &eas de Indiana han sido designadas como zonas de
empresas. Las zonas de empresas han sido establecidas para
promover las inversones y e empleo en zonas urbanas con
dificultades. Las zonas de empresas establecidas estan ubicadas en
algunos lugares de las siguientes ciudades/zonas:

Anderson Gary Michigan City
Bedford Grissom Aeroplex Mitchell
Bloomington Hammond New Albany
Connersville IndianaArmy Ammo  Portage

East Chicago Indianapolis Richmond
Elkhart Jeffersonville South Bend
Evansville Kokomo TerreHaute
Fort Harrison Lafayette

Fort Wayne Marion

Recientemente se estableco una zona de desarrollo del aeropuerto
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dentro dela Ciudad de Gary. Algunas éreasdelaCiudad de Terre
Hautey dd Condado de Allen también son degibles paradesignar zonas
dedesarrollo ddl aeropuerto.

Empresas Individuaes que operan o invierten en negocios ubicados en
una zona puede ser degibles para los Sguientes créditos Crédito por
I nteresesde Préstamo delaZonadeEmpresay delaZonadeDesarrollodd
Aeropuerto(AnexoL 1 C); CréditodeGastosdeEmpleo (AnexoEZ, Partel,
2,y 3)y Costodd CréditodelaZonade Empresasy Zonade Desarrollode
Aeropuerto. (Nota: Estosformulariostambién pueden ser utilizadospara
los créditos delazonade desarrollo de Aeropuerto apesar de qued titulo
del anexo SHlo serefieraalazonade empresas)

L as empresas organizadas en asociaciones, corporaciones Sy fiduciarias
son degibles para pasar créditos de zonas de empresa a SUs SOCios Y
accionistas. Ademés, una asociacion, una sociedad de responsabilidad
limitada, una empresa de responsabilidad limitada y una corporacion S
tienen derecho aun crédito de costo deinversion en unazonade empresa
hechadentro deunazonadesignadaend CondadodeVigo, Indiana Sila
organizacion no tiene obligacionestributarias deingreso brutos gustados,
entonces| ossociosy/o accionistas pueden reclamar su partedd créditoen
sudeclaracionindividua deimpuestos.

El Boltindel nformaciondel mpuestosNo. 66, AnexoEZ,yd AnexoLIC
leproporcionaraninformacion adiciond sobreestoscréditos. Usted podra
obtener los boletines de informacion y los formularios contactando €
Departamento de Impuestos. El Departamento de Comercio le podradar
mésinformecion sobred Créditosobred CostodelnversénenlaZonade
Empresss. Ugted puede contactar d Departamento de Comercio d:
Indiana Depatment of Commerce, One North Capitol, Suite 600,
Indiangpolis, IN 46204, opor d td€fono(317) 232-8911.

Linea 9 - Crédito por Empleo de Profesor de Verano

S usted contraté profesores de mateméticas y de ciencias durante las
vacaciones de verano, used podra beneficiarse de un crédito. Estes
personasdeberdn estar cartificadaspor € Departamentode Educacion, y €
certificado debera adjuntarse ala declaracion deimpuesto antesde que d
crédito sea aprobado.

Contacte d Departamento de Educacion por d (317) 232-6676 paramés
informacin sobre este crédito.

Linea 10 - Crédito por el Programa de Becas Siglo Veintiuno
Sepermitirdreclamar un crédito deimpuesto por contribucioneshechasd
Programa de Becas Siglo Veintiuno. El crédito equivde d 50% de las
contribuciones hechas durante d afio y por un méximo de $100 por una
declaracionindividud y de$200 por unadec aracion conjunta

Parareclamar un crédito usted deberacompletar eincluir d Anexo TCSP-
40. Comuniquesecond Departamento paraobtener  Anexo TCSP-40.

Para obtener més informacion sobre lainscripcion y administracion del
programa de becas, llame a la dficina del Programa de Becas Siglo
Ventinunopord (317) 232-2350.

Nota: Esecréditonoesd mismoqueed Crédito Universitario.

%
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Linea 1l - Otros Créditos
A continuacion encontraraunalistade otros créditos disponibles para
ladeclaracionindividual deimpuesto de Indiana.

Crédito de Maternidad en el Hogar

Un crédito deimpuesto sobre el ingreso por maternidad en el hogar es
permitido a los propietarios de hogares que proporcionan una
residenciatemporal amujeres embarazadas por un minimo de 60 dias
consecutivos durante su embarazo. El propietario del hogar de
maternidad deberallenar unasolicitud anualmenteen el Departamento
deSalud parapoder reclamar estecrédito. Tambiéndeberanincluiruna
copia de la demanda aprobada con la declaracion de impuesto para
poderse beneficiar dedicho crédito. Comuniquese conlaDivisiénde
Maternidad y Salud de Nifios a (317) 233-1261 para obtener una
solicitud y masinformacion sobre este crédito.

Crédito deImpuesto por Rehabiltacién Historica

Un Crédito por Rehabilitacion Histérica esta disponible para la
rehabilitacion o preservacion de edificios histéricos que estan
inscritos en e Registro de Sitiosy Estructuras Histéricas de Indiana,
gue tienen por o menos 50 afios y producen un ingreso. El costo de
rehabilitacion y preservacién debié haber sido de masde $10.000. El
crédito que podradeducirse de su obligacion tributariapersonal podra
ser deun 20% del costo por larehabilitacion o preservacion calificada
Cualquier parte remanente de dicho crédito podra utilizarse en los
préximospor 15 afiosfiscaes.

L as personas que pueden reclamar este crédito pueden ser individuos,
corporaciones S, asociaciones, compafiias de responsabilidad
limitada, asociaciones de responsabilidad limitada, organizacionessin
fines de lucro o negocios en participacion.

Para beneficiarse de este crédito, usted deberé obtener un certificado
de la Divison de Preservacion Histérica y Arqueologia de
Departamento de Recursos Naturales de Indiana. Para obtener
informaciénadiciond, llamea Departamento deRecursosNaturalesal
(317)232-1646.

Crédito por Construccion de Bote de Rio

Un crédito de Impuesto ha sido establecido para los individuos o
empresas que fabrican o restauran un bote de rio con licenciaparala
explotacion dejuegosde azar legalesen Indiana. Este crédito esigual
a 15% delainversion calificaday puede utilizarse enlos afiosfiscales
sguintes. El Departamento de Comercio debe aprobar € costo delas
inversionescalificadas ANTESdeincurrir endichosgastos. Paramés
informacion sobre este crédito, comuniquese con € Departamento de
Comerciopord (317) 232-8800.

Crédito de Recuperacion Industrial

Este crédito estda basado en las inversiones cdificadas del
contribuyente en un edificio industrial vacio ubicado en una zona de
recuperacionindustrial. Si el consgo dezonaapruebalademanday €
plan de rehabilitacién, usted podré beneficiarse del crédito basado en
la “inversion calificadd”. Pida informacion adicional sobre los
procedimientos paraobtener € crédito al Departamento de Comercio
de Indiana, Division de Desarrollo Comunitario, One North Capitol,
Suite600, Indianapalis, IN 46204, opor € (317) 232-8911.
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Crédito de Recuperacion de Base Militar

El contribuyente que es propietario o tiene a su cargo larecuperacion de
una base militar, podria beneficiarse de un crédito s inviete en la
rehabilitacion de una propiedad ubicada dentro una base militar sujetaa
recuperacion siguiendo, un plan gprobado por laComision delaZonade
Empresas. Para mas informacion sobre este tema, comuniguese con €
Depatamento de Comercio de Indiana, Divison de Desaradllo
Comunitario, OneNorth Capitol, SLite600, Indiangpalis, IN 46204, opor
(317)232-8911

Crédito de Cuentade Desarrollo Individual

Usted también dispone de un crédito por las contribuciones hechasauna
corporacién de desarrollo comunitario que participe en un programa de
CuentadeDesarralloIndividud (CDI). El programaCDI hasdodisefiado
para adgtir a los resdentes de bajos ingresos a acumular ahorros y
desarrallar habilidades financieras persondes.

La organizacion debe tener un nlimero de programa gorobado por d
Departamento de Comercio de Indiana antes de que una contribucion
cdifique

El crédito esigua a50% delacontribucion, € cud no debe ser menor de
$100y nomayor de$50.000.

Las corporaciones S'y asociaciones pueden beneficiarse de este crédito y
pasar cuaquier parte no utilizadaa sus accionistasy ocios.

Las demandas para etos créditos se deben hacer a través de la
corporaciondedesarrollocomunitarioutilizandod Formulariol DA-10/20.
Usted deberaindluir unFormulario DA 20asudeclaracions reclamaeste
crédito.

Parapedir informacion adiciond sobrelasdefiniciones, procedimientos, y
los requisitos para obtener este crédito, contacte d Departamento de
Comerciodelndiana, DivisiondeDesarrollo Comunitario, OneNorth
Capitol, Suite600, Indianapolis, IN 46204, opor € (317) 232-8911.

Crédito de Mejoramiento y Rehabilitacion Comunitaria de
Distrito

Vealasintruccionesdelalinea3dd Anexo2 paramasdetdlessobreeste
crédito. Egte crédito et digponible para disminuir sus obligaciones
tributarias ddl estado y del condado, y toda parte no utilizada se podra
utilizar enlospréximosafiosfiscaes.

Utilicelos siguientes pasos paraca cular su crédito. /

Paso1l Anote elingreso bruto ajustado de la linea A

14dellT-40 ...

Anote el total de los créditos delas lineas B
4 ala 1l (sinincluir este crédito) del An. 2

Paso 2

Paso3 RestelalineaBdelalineaA(siesmenor C
de cero, coloque Cero) .........ueweeeeen..

Paso4 Anote el monto total del Crédito de D
Mejoramientoy Rehabilitacién Comunitaria
de DISttO .....vveeveeiiiiiieee e,

Paso5 Anoteelmontodelalinea3delAnexo2 E

Paso6 Reste E de Dy anote el resultado =

El monto que debe anotar enlalinea 11 dd Anexo 2 ese monto menor
entrelalineaCyF.



Anexo 2, Créditos lineas 4ala 11: Ver
Limitaciones acontinuacion

Nota: Si usted no utiliz6 todo el crédito de Mejoramiento y
Rehabilitacion Comunitariade Distrito, laparte no utilizada este
afo la podra utilizar €l afio proximo. El monto disponible para
utilizar €l afio quevieneeslalineaD menosel monto menor entre
lalineaCy F, menosel monto delalinea3 del Anexo 2.

Guarde una copia de esta hoja de céalculo para sus
archivos.

Parainformacion adicional sobre los procedi mientos para obtener €
crédito a Departamento de Comercio de Indiana, Divisién de
Desarrollo Comunitario, OneNorth Capitol, Suite600, Indianapoalis, IN
46204, 0pord (317) 232-8911.

Crédito por Inversién de Capital

A partir del 1ro de Enero de 2001, unaempresaque pueda pasar
impuesto podria ser elegible para beneficiarse de un crédito de
deduccion de impuesto por los costos de inversion de capital. Este
crédito estabasado en dgunasinversionesdecapitd calificadashechas
en d Condado de Shelby.

Para obtener informacién sobre las definiciones, procedimientos y
calificaciones para obtener este crédito contacte: Departamento de
Comercio de Indiana, Division de Desarrollo Financiero, One North
Capital, SLite 700, Indpls., IN 46204, ollamed (317) 2328782.

Crédito de Impuesto por Inversién de Capital

A partir del 1ro de Enero de 2001, unaempresaque pueda pasar
impuesto podria ser elegible para beneficiarse de un crédito de
deduccion de impuesto por los costos de inversion de capital. Este

crédito estabasado en dgunasinversionesdecapitd calificadashechas
en & Condado de Shelby.

Para obtener informacién sobre las definiciones, procedimientos y
calificaciones para obtener este crédito contacte: Departamento de
Comercio de Indiana, Division de Desarrollo Financiero, One North
Capital, SLite 700, Indpls., IN 46204, ollamed (317) 2328782.

Limitacién: Existeunaudltimalimitacionsi ustedtienemésde
un monto en las lineas 4 a 11 del Anexo 2. Estos créditos,
cuando se suman, no pueden ser mayores que €l impuesto
sobre el ingreso bruto ajustado que aparece en lalinea 14 del
Formulario I T-40; s esteesel caso, ajuste losmontos antesde
anotarlos. Veael siguienteejemplo.

Ejemplo:

* El crédito universitario delalinea4 de $200 mésel crédito
pagado aotrosestadosdelalinea5 de$300 esigual a$500 en
créditos.

* El impuesto sobre ingreso bruto gjustado delalinea 14 de su
I T-40es$360.

» Comolasumadesu crédito esde $140 masqueel deimpuesto
del estado debido, reduzcael ultimo monto (el crédito de
impuesto de $300 pagado aotrosestados) a$160 ($300-$140).

» Anote$160enlalinea5, e incluyaunaexplicacion mostrando
sus calculos.
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Linea 12 - Total de Créditos

Sume los créditos de las lineas a la 11 (tomando en cuenta las
limitaciones) y anote € total agqui. Lleve este monto alalinea25 del
Formulariol T-40.

Instrucciones delaPaginaPosterior del IT-40

Linea 29 - Sobrepago

Si e total delalinea28 deloscréditostotalesesmayor queel monto de
lalinea27 dd total deimpuestos, usted ha pagado de mas. Anote aqui
la diferencia entre estos dos montos.

Una nota sobre el reembolso...

Laley delndianaexige que d dinero que usted le debe a estado,
SUs organizaciones y ciertas organizaciones federdes se
deduzcan de su reembolso o crédito antes de que se genere un
reembolso. Estoincluyedinero debido por impuesto anterioresno
pagados, préstamos de estudiantes, pensién para hijos menores,
cuponesparaalimentos o recaudacion deimpuestosdel IRS. Si €
Departamento |e deduce de su reembol so un monto por alguno de
estos conceptos, usted recibird una carta explicandole la
situacion.

ﬁ Linea 30 - Contribucion al Fondo parala Fauna en
" Peligro

El Fondo paralaFaunaen Peligro de Indianale ofrece laoportunidad
dejugar unrol importanteenlaconservaciondelafaunadelndiana. El
dinero donado a fondo va directamente a la proteccion y
administracion de mas de 550 especies de lafauna de Indiana, desde
aves cantorasy tortugas manchadas hasta &guilas de cabeza blancay
nutrias de rios. Tan s6lo anote e monto del reembolso que usted
quiere donar a Fondo para la Fauna en Peligro en lalinea 30. Las
donaciones deben ser por un minimo de $1,00.

Usted podraobtener mésinformacidnsobreel Programadelafaunaen
Peligro de Indianaen € Internet en e www.wildlife.in.gov/

Si usted no recibe un reembol so pero deseacontribuir conel Programa
delaFaunaen Peligro, no cambie su declaracion deimpuesto. Usted
puede enviar donaciones directamente a Fondo para la Fauna en
Peligrollenando € formulario queestaal final deestefalleto.

El Departamento revisara su declaracion y determinaras su pago de
més 0 reembolso es mayor o menor alo que usted calculé. Si usted
incluy6 unadonacion a Fondo paralaFaunaen Peligro ehizo un pago
asusimpuestos estimados para 2002, €l pago adiciona deimpuestos
0 reembolso sera utilizado primero para pagar los impuestos
estimados, y luego para pagar ladonacion a fondo paralafauna. Si
después de hacer esto queda alguna cantidad, se le reembolsara

Linea 32 - Monto a Ser Asignado a Su Cuenta Estimada de
Impuestos de 2002
Si usted esperarecibir uningreso en € afio fiscal 2002 que:

» No tendrd una retencion de impuestos de Indiana, o

» S usted cree que & monto retenido no sera suficiente
parapagar las obligacionesfiscales, y

» Usted espera deber més de $400 cuando declare sus impuestos,
entonces usted debera pagar impuestos estimados.



Instr. de la Pagina Posterior del IT-40, (continuacién)

Existen varias formas de calcular pagos de impuestos. Primero,
utilice la hoja de calculo de la pagina 37 para determinar cuanto
debe. Entonces, si usted desea colocar un monto estimado de
impuestos en estadeclaracion, coloque el montodelalinea32dela
hojadecdculoalalinea32del Formulario | T-40.

Usted podrautilizar unaparte o el total del monto que hapagado de
masque apareceenlalinea31 como pago asignado. Usted también
podraenviar un pago con su declaraci én deimpuesto paracancelar
0 aumentar el monto de la cuenta estimada de impuestos.  Por
ejemplo, enlalinea32 aparece que usted hapagado $80 demaés. En
vez de recibir un reembolso, usted podria depositar los $80 para
pagar su cuenta estimada de impuestos, y agregar $20 més hasta
[legar auntotal de$100. Coloque$100enlalinea32y paguelos$20
adicionales que debe en lalinea 36.

Importante: Cualquier pago asignado anotado en lalinea 32, se
considera debido para la fecha en que usted presentd su
declaracion de impuestos (fecha sellada del correo.) Por gjemplo,
un monto asignado que aparece en su declaracién el 15 de Abril
2002 se consideran como lafecha del primer pago debido; el 1 de
Junio como lafecha del segundo pago; y €l 20 de Julio de 2002 la
fechadel tercer pago. Nota: Si usted esta declarando después de
€l 15 de Enero de 2003, usted no podra colocar ninglin monto en
estalinea.

Si usted no quiere hacer ninglin pago estimado en estadeclaracion
deimpuesto, utilicelos Formularios ES-40 de lapagina 37 de este
folleto parahacer lospagos. Si usted calculé el pago deimpuestos
debidos al Departamento €l afio pasado, quizas usted ya recibié
una libreta de cupones.

Por favor utilice un sélo método para hacer depositos de pago asu
cuenta estimada de impuestos (gj. no cologue un monto en lalinea
32y, alavez, adjunteun Formulario ES-40.)

Nota: El monto de su rembolso disminuira o e monto debido
aumentara si usted anota un monto en esta linea

Paramésinformacion sobrelosimpuestos estimados, comuniquese
con el Departamento para obtener el Boletin de Impuestos No. 3.

Linea 33 - Multa por Pago Menor al Monto Estimado de
Impuesto

Usted quizas deba pagar una multa por hacer un pago menor al
estimado si no le retuvieron impuestos sobre su ingreso y/o no
pag6 suficintes impuestos estimados durante el afio.

De hecho, no haber pagado |os impuestos estimados es uno de los
errores mas comunes ala hora de declarar impuestos en Indiana.

Generamente, si usted debe $400 0 més en impuestos del estado o
del condado para el afio no cubierto por laretencién deimpuestos,
usted debera realizar pagos estimados de impuestos.

Usted debera pagar estamultasi:

a) El total del pago atiempo estimado deimpuestos (méaslosotros
créditos) no es por 1o menos el 90% del impuesto debido para este
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afo 0 100% del impuesto debido el afio pasado; **o
b) Usted pagd una cantidad menor ala debida por uno o méas
periodos de pago.

Si uno de estos casos se le aplica a usted, complete el Anexo
IT-2210 (0 IT-2210A si su ingreso fué temporal) para verificar si
debe pagar unamultao si seleaplicaunaexcepcién. Si usted debe
unamulta, incluyael AnexoIT-221001T-2210A asudeclaraciénde
impuestoy anote el monto desu multadelalinea32 del Formulario
IT-40.

*Usted debid haber pagado atiempo el 100% de impuestos de las
lineas 14y 15 desu IT'40 del 2000. Nota: Si losimpuestos del afio
pasado fueron mas de $150.000 ($75.000 paraaquellos casados que
declaran separados), usted debera pagar 115% de los impuestos
del afio pasado (en vez de 100%.)

**| 0s pescadores y granjeros deberan ver las instrucciones
especiales en lapagina 33

¢, Qué Anexo Utilizar, el IT-2210 o el IT-2210A?

El Anexo IT-2210 debera ser utilizado por las personas que
reciben ingresos no sujetos a retencién de impuestos de unaforma
regular durante €l afio. Este anexo le ayudaraadeterminar si debe
unamulta, o si sebeneficiade unaexcepcionalamulta. Ejemplo:
Jimy Sarahjuntosrecibieron $1.000 al mespor ingreso depension.
Como €llos reciben esta pension de forma regular, ellos deberan
utilizar el Anexo|T-2210 paracalcular sumultao excepcion.

El Anexo IT-2210A deberd ser utilizado por las personas que
reciben ingreso esporéddico. Ejemplo: Bill vende madera para
chimenea en Junio y Julio. El debera calcular la multa que debe
utilizandoel Anexo |1 T-2210A, el cual lo podriaayudar aexonerar €l
pago de impuestos debidos para el primer pago el 16 de Abril de
2001

Comuniquese con el Departamento para obtener los Anexos
IT-221001T-2210A.

Linea 34 - Ustedrecibiraunreembolsosi el montodelalinea31es
mayor quelasumadelaslineas32y 33. Sinembargo si lasumade
lalineas 32 y 33 es mayor que la linea 31, usted no recibird un
reembolso. Por el contrario, uted debera impuestos. Anote €l
monto enlalinea36y deje lalinea34 en blanco.

Por favor espere doce (12) semanas antes de contactar el
Departamento sobre su reembolso.

Nota: Existenlimitacionesparapresentar reclamosdereembol sos.
Cuando presente su declaracion deimpuestos de 2001, un reclamo
de reembol so por exceso de retencién debera ser presentado antes
del 15 de Abril de 2004. Un reclamo de reembolso de los otros
pagos en exceso y créditos reembol sables debera ser hecho antes
del 15 de Abril de 2005. (La fecha sellada por €l correo se
consideraracomo lafechadel reclamo.)

girecf, Linea 35 - Dep0sito Directo
- Deposit o ysied desea que su reembolso sea depositado
directamente a su cuenta de banco, completelaslineas 353, by c.

a El nimero de envio estd compuesto de nueve digitos,
el cual losdos primerosempiezan con el 0lal 12odel 21 a



Instr. delaPaginaPosterior del IT-40 (continuacion)

32. No utiliceunformulario de depésito paraverificar el
nimero porque éste puede contener cédigos internos
como parte del nimero de envio. A continuacion de esta
explicacion aparece un chequeimpreso donde seidentifica
el nimero de envio.

b) El nimero de cuentapuedetener hastal7 digitos. Elimine
todos los guiones, acentos y simbolos especiales. Anote
el nimero deizquierdaaderechay déeen blanco los
cuadros que no use. El nimero de cuentaestaidentificado
en el cheque que estaimpreso a continuacion.

c) Verifique el cuadro apropiado del tipo de cuenta que
usted utilizando para hacer el dep6sito, seade ahorro o de
cheque.

— 1234 Y

Joe Sample & Mary Sample
1234 Old Oak Road
Somewhere, USA 02020
Pay to the

order of NN

Routing
Numbey N

:250250025:  :202020286:

L 1234

Nota: El nUmero de envio y de cuenta pueden

aparecer en distintos lugares de su cheque.

Para més informacién sobre depdsitos directos, vea " ¢Ddénde esta
mi Reembolso?' enlapagina5 .

Linea 36 -
» Silalinea34 esmenor de cero, usted debe dinero. Anoteel
monto aqui como un nimero positivoy vayaalalinea37.
@)
» Silalinea27 esmayor quelalinea28, completelossiguientes
pasos:

A. Restelalinea 28 dela 27 y anote

el total aqui ......ccooevveeeeeiiie A
B. Anote el montodela32 ............... B
C. Anote el monto de lalinea 33 ......... C
D. Sume laslineas A + B + C. Anote

el total aqui y en la linea 36............. D

Linea 37 - Multa

Si su declaracién es presentada despuésdelafechalimitedel 15de
Abril de 2001 y usted debe impuestos, probablemente usted
también debera pagar una multa. La multa es la cantidad mayor
entre el 10% del monto debido (linea 36 menos lineas 32y 33) 6
$5,00. Excepcion: Si usted ha obtenido una extension para
presentar la declaracion, esta declarando antes de la fecha de
vencimento de laextension, y ha pagado por |0 menos un 90% del
monto debido para el 15 de Abril de 2002, fecha de vencimiento,
entonces usted no pagard multa.

Linea 38 - Intereses

Si su declaracién deimpuesto hasido presentada después del 15 de
Abril de 2002 y debe impuestos, usted también debera intereses
(incluso si ha pedido una extensién.) Los intereses se calcularan
sobre el resultado de restar la linea 36 menos las lineas 32 y 33.
Comuniquese con el Departamento por el (317) 232-2240 parasaber
cuales son las tasas aplicables.

Linea 39 - Monto Debido
Existen varias formas de pagar |os montos debidos.

Si envia cheques o giros postales, o cheques de gerencia, hagalo
pagadero a Indiana Department of Revenue. Incluyael pago con
unclip enlaparteinferior delacaraprincipal deladeclaracién. Si
no tiene un clip, meta el chegque dentro del sobre. No lo engrape a
ladeclaracion. No envieefectivo.

Opciones de Pago con Tarjeta de Crédito

u"'-"'"P',# Usted podra pagar el Monto Debido delalinea 39 con

£ % unadelasprincipalestarjetas de crédito. Usted puede
& £ hacer esto utilizando su teléfono de tono o en el
“mws®  |nternet. Usted podra utilizar American EXpress,

Discover, MasterCard o Visa.

Para pagar con tarjeta de crédito, llame a nimero gratuito
1-866-729-4682y sigalasinstrucciones. También podrapagar con
tarjeta de crédito en la siguiente direccién de Internet:

www.in.gov/dor/epay

Selecobrarapor utilizar este servicio enlatarjetade crédito basado
en el monto que usted est4 pagando. Se le dira que monto debera
pagar por € uso de este servicio y usted tendrd la opcién de
cancelar o continuar con latransaccion de latarjeta de crédito.

Nota: No paguelamultasi el monto esmenor de $1,00.

Cheques Rebotados

Si su cheque no puede ser cobrado por lainstitucion bancaria, sele
cobraraunamultaque equivaldraalacantidad mayor entre el diez
porciento (10%) del monto debidoy $5, maslosintereses. El monto
de impuestos debidos debera ser pagado al recibir lanctificaciony
deberé ser pagado con cheques certificados, cheques de gerencia
0 giros postales. Si el pago no es recibido a tiempo, la multa
equivaldra a la cantidad menor entre e monto debido por
impuestos y el cien por ciento (100%) de los impuestos no
pagados. Los permisosy licencias otorgadas por el Departamento
podran ser revocadas si €l monto no es pagado inmediatamente.

Recuerde su obligacion de pagar los
Impuestos de Ventay de Uso. Ver
instrucciones en las paginas 18y 19.
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Informacion Adicional

Informacién Sobre el Ingreso Proveniente de Otro Estado

S ugted 0 su cdnyuge trabgjaron en lllinois, Kentucky, Michigan, Ohio,
Pennsylvania y/o Wisconsn usted deberd indicar su ingreso por
concepto de sdaio, sueldo, propinas y/o comisiones de esos estados en
los cuadros gpropiados. Nota: Estos montos sirven solamente como
referenciay no cambiardn € monto del reembolso 0 d monto debido de
impuestos.

Empresa Individual
S usted o su cdnyugellenaron € Anexo C 0 C-EZ (gananciao pérdidade
un negocio), sdeccioned (los) cuadro(s) apropiado(s).

Informacion de la Persona Fallecida

S d contribuyente y/o su conyuge fdlecieron en 2001, y en esa
declaracion seincluye su nombre, aseglrese de que anotd d diay € mes
desufdlecimiento end cuadroindicado, € cud estdenlaparte posterior
ded  IT-40. Porgemplo, s lafechadefdlecimientofuéd 9deEnerode
2001, andteloasi 01/09. Paramésinformacion, vealasingdruccionesenla

pagina8.

Nota: S d contribuyente y/o su conyuge fdlecié antes dd 31 de
Diciembrede 2001, o despuésdd 31 deDiciembrede 2001, pero antesde
declarar impuestos, no ancte lafechade su falecimiento en este cuadro.

Granjeros y Pescadores

Losgranjerosy pescadores se benefician de consideraciones especiaes.
S dostercios (2/3) dd ingreso bruto proviene de lagranja o delapesca,
sdeccioned cuadro que se encuentraen laparte pogterior dd formulario
deimpuesto. Estolepermitiraquenoseleapliquelamultapor faltadepago
de impuestos estimados, Sempre que haya cumplido con los Sguientes
requisitos:

8 Haber pagado todos |osimpuestos esimados antes del 15 de
Enerode2002y presentando suFormulario IT-40 antesdd 15de
Abril de2002,0

b) Presentando suformulariol T-40 antesdel 1deMarzode2002,y
pagando todos los impuestos debidos hasta ese momento.
Usted no deberaredizar pagos deimpuestos estimados s usted
usaestaopcion. S usted paga los impuestos debidos, usted no
seramultado por no haber pagado losimpuestos estimados.

Importante: Si usted seleccion6 el cuadro debera incluir el
Anexo IT-2210 6 IT-2210A para probar su reclamo.

Paramésinformacin sobre estos Anexos, vayaalapagina 31.

Informacion sobre Vehiculos

Laley deIndianaleexigedar ciertainformacion sobrelosvehiculosdelos
queustedespropietariooarienddparad 31 deDiciembrede2001, cuando
presente su declaracion de impuestos.

A efectos de esta seccion, un vehiculo es un auto, motocicleta o tractor
guetieneun peso de 11.000 libraso menos. Estosvehiculosestén sujetos
aimpuestos sobre d consumo.

Losvehiculosarendados por més detrenta (30) diasdeberanincluirseen
estaseccidn. Un vehiculo arrendado debera estar registrado en d estado
donde ugted reside.
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El proceso de su declaracién podraretrasarse si usted no completa
esta seccion.

Seccion de Autorizacion

Si otra persona llend su declaracion, usted podria darle permiso d
Departamento para conversar sobre su declaracion con dicha
persona. Si esteesel caso, seleccione en € cuadro apropiado, € cua
se encuentra en la parte posterior de la declaracion de impuestos.
Usted tambi én tendra que anotar € nimero deidentificacion dedicha
persona en los cuadro provistos paratal fin. Anote € nimero de
seguro social de dicha persona o € PTIN s fué preparado por un
profesional. Si otrapersonallend su declaracion deimpuestoy usted
no quiere que & Departamento converse de su declaracion con dicha
persona, seleccione @ cuadro que dice "No."

Seccién de Firma

S esta es una declaracién conjunta, usted y su cényuge deberan
firmar y colocar lafechaen la declaracién de impuesto. Coloque €
ndmero de teléfono diurno para comunicarnos con usted en caso de
gue tengamos alguna pregunta sobre su declaracion.

Si una persona pagada prepard su declaracion, ésta debera llenar la
seccion quele corresponde. La persona pagadadeberadar €l nombre
y direccién de la empresa que representa. También debera firmar y
colocar lafechaenlaparteposterior del Formularioy colocar € nimero
deidentificacién (debgjodesufirma.) Tambiénlepedimosqueincluya
el teléfono diurno de dicha persona para comunicarnos con ella en
caso de que nos autorice a conversar sobre su declaracion.

Direccién de Correo Electronico
Cologue su direccion de correo electronico s desea que nos
comuniquemos con usted por estavia.

Firmar la Declaracion de Impuesto de una Persona
Fallecida

S e cényuge sobreviviente llena una declaracion conjunta, dicha
personadeberaescribir despuésdelafirma: " Taxpayer and Surviving
Spouse" ("'Contribuyente y Conyuge Sobreviviente.")

S llend la declaracién de una persona falecida, € €ecutor o
administrador de la herencia nombrado debera llenar y presentar la
declaracion de impuesto (incluso s ésta no es la declaracion final),
indicando € tipo derelacién después delafirma(g. administrator -
administrador.)

Si no sehanombrado un gjecutor o administrador, lapersonaquellene
ladeclaraciéndd fallecidodeberafirmary escribir e parentezcoconel
fallecido (e;."John Doe, nephew"-" John Doe, sobrino.")

Guarde una copia completa de su declaracion.

Por favor mande por correo se declaracion
contodos sus anexos al: @

Indiana Department of Revenue
P.O. Box 40
Indianapolis, IN 46206-0040




Distritos Escolares de Indiana

Lalistaque aparece acontinuacion contiene los distritos escol ares de cada condado de Indiana. Si usted no puede determinar cual essu distrito escolar,
comuniquese con € auditor de su condado paraquelo asista. Por favor anote el nimero de 4 digitos en lacaraanterior deladeclaracion de Indiana.

Condado
NUmero de Distrito y Nombre

Adams

0015  Adams Central Comm.
0025  North Adams Community
0035  South Adams

Allen

0125 M.S.D. Southwest Allen Co.
0225  Northwest Allen County
0235  Fort Wayne Community
0255  East Allen County

Bartholomew

0365 Bartholomew Consolidated
0370  Flatrock-Hawcreek

4215  Edinburgh Community

Benton

0395  Benton Community
5995  South Newton
8535  TriCounty

Blackford
0515  Blackford Community

Boone

0615  Western Boone County
0630  Eagle-Union Community
0665  Lebanon Community
3055 Marion-Adams

Brown
0670  Brown County

Carroll

0750 Carroll Consolidated
0755  Delphi Community
1180 Rossville Consolidated
8565  TwinLakes

Cass

0815  Southeastern

0875  Logansport Community
0775  Pioneer Regional Sch.
2650 Caston

Clark

0940  West Clark Community
1000  Clarksville Community
1010  Greater Clark County

Clay
1125  Clay Community Schools
2960 M.S.D. Shakamak

Clinton

1150  Clinton Central

1160  Clinton Prairie

1170  Frankfort Community
1180  Rossville Consolidated

Crawford
1300 Crawford Co. Community

Daviess

1315  Barr-Reeve Community
1375  North Daviess County
1405  Washington Community

Dearborn

1560  Sunman-Dearborn Comm.
1600  South Dearborn Comm.
1620  Lawrenceburg Comm.

Decatur
1655  Decatur Co. Community
1730  Greensburg Community

DeKalb

1805 DeKalb County Eastern
Community

1820  Garrett-Keyser-Butler
Community

1835 DeKalb County Centra
United

7610  Hamilton Community

Delaware

1875  Delaware Community

1885  Harrison-Washington
Community

1895  Liberty-Perry Community

1900  Cowan Community

1910  Mt. Pleasant Township
Community

1940 Daleville Community

1970  Muncie Community

Dubois

2040  Northeast Dubois County
2100  Southeast Dubois County
2110  Southwest Dubois County
2120  Greater Jasper Consolidated

Elkhart

2155  Fairfield Commuity
2260  Baugo Community
2270  Concord Community
2275  Middlebury Community
2285  Wa-Nee Community
2305  Elkhart Community
2315  Goshen Community

Fayette
2395  Fayette County

Floyd
2400  New Albany-Floyd
County Consolidated

Fountain

2435  Attica Consolidated
2440  Covington Community
2455  Southeast Fountain

Franklin

2475  Franklin Co. Community
6895  Batesville Community
7950  Union County

Fulton

2640  Union Township
2645  Rochester Community
2650 Caston

4445  Tippecanoe Valley
5455  Culver Community

Gibson

2725  East Gibson
2735  North Gibson
2765  South Gibson

Grant

2815  Eastbrook Community

2825 Madison-Grant United

2855  Mississinewa Community

2865  Marion Community

5625  Oak Hill United

Greene

2920 Bloomfield School District

2940  Eastern School District

2950  Linton-Stockton

2960 M.S.D. Shakamak

2980 WhiteRiver Valley School
District

Hamilton

3005 Hamilton Southeastern

3025 Hamilton Heights

3030  Westfield-Washington

3055 Marion-Adams

3060 Carmel-Clay

3070  Noblesville

Hancock

3115  Southern Hancock Co.
Community

3125  Greenfield Central Comm.

3135  Mt. Vernon Community

3145  Eastern Hancock County
Community

Harrison

3160  Lanesville Community

3180  North Harrison Comm.

3190  South Harrison Comm.

1300 Crawford Co. Community

Hendricks

3295 Northwest Hendricks

3305  Brownsburg Community

3315  Avon Community

3325  Danville Community

3330 Plainfield Community

3335  Mill Creek Community

Henry

3405 BlueRiver Valley

3415  South Henry

3435  Shenandoah School Corp.

3445  New Castle Community

3455 CharlesA. Beard Memoria

6795  Union

8305  Nettle Creek

Howard

3460  Taylor Community

3470  Northwestern

3480 Eastern Howard Comm.

3490 Western

3500 Kokomo-Center Township
Consolidated

Huntington

3625  Huntington Co. Comm.

Jackson

3640 Medora Community

3675  Seymour Community

3695  Brownstown Central Comm.

3710  Crothersville Community

34

Jasper

3785  KankakeeValey
3815 Rensselaer Centra
6630  West Central

8535  TriCounty

Jay
3945  Jay
Jefferson

3995 Madison Consolidated
4000  Southwestern Jefferson
Consolidated

Jennings
4015  Jennings County

Johnson
4145  Clark-Pleasant Comm.
4205  Center Grove Community
4215  Edinburgh Community
4225 Franklin Community
4245  Greenwood Community
4255  Nineveh-Hensley-Jackson
United

Knox

4315  North Knox

4325  South Knox

4335  Vincennes Community

Kosciusko

4345  Wawasee Community
4415  Warsaw Community
4445  Tippecanoe Valley
4455  Whitko Community
2285  Wa-Nee Community
5495  Triton

LaGrange

4515  Prairie Heights Comm.
4525  Westview

4535  Lakeland

Lake

4580  Hanover Community
4590  River Forest Community
4600  Merrillville

4615 LakeCentra

4645  Tri Creek

4650 LakeRidge

4660  Crown Point Community
4670  School City of East Chicago
4680  Lake Station Community
4690  Gary Community

4700  Griffith Public

4710  Hammond City

4720  School Town of Highland
4730  School City of Hobart
4740  School Town of Munster
4760  Whiting City

LaPorte

4770  Cass Township

4790  Dewey Township

4805 New Prairie United

4860 M.S.D.New Durham
4880  Prairie Township

4925  Michigan City Area

4940  South Central Community
4945  LaPorte Community

7150  John Glenn



Condado
NUmero de Distrito y Nombre

Lawrence

5075  North Lawrence Comm.

5085  Mitchell Community

Madison

5245  Frankton-Lapel Comm.

5255  South Madison Comm.

5265  Alexandria Community

5275  Anderson Community

5280  Elwood Community

2825 Madison-Grant United

Marion

5300 M.S.D. Decatur Township

5310  Franklin Township Comm.

5330 M.S.D.Lawrence Township

5340 M.S.D. Perry Township

5350 M.S.D. Pike Township

5360 M.S.D. Warren Township

5370  M.S.D. Washington
Township

5375 M.S.D. Wayne Township

5380 Beech Grove

5385  Indianapolis Public

5400  Speedway City

Marshall

5455  Culver Community

5470  Argos Community

5480  Bremen Public

5485  Plymouth Community

5495  Triton

7150  John Glenn

7215  Union-North United

Martin

5520  Shoas Community

5525  Loogootee Community

Miami

5615 Maconaquah

5620  North Miami Consolidated

5625  Oak Hill United

5635  Peru Community

Monroe

5705 Richland-Bean Blossom

Community
5740  Monroe Co. Community

Montgomery
5835  North Montgomery Comm.
5845  South Montgomery Comm.

5855  Crawfordsville Comm.

Morgan

5900 Monroe-Gregg

5910  Eminence Consolidated

5925 M.S.D.Martinsville

5930  Mooresville Consolidated

4255  Nineveh-Hensley-Jackson
United

Newton

5945  North Newton

5995  South Newton

Noble

6055  Centra Noble Community

6060 East Noble

6065  West Noble

4535  Lakeland

8625  Smith-Green

Ohio

6080  Rising Sun-Ohio County
Community

Orange

6145  Orleans Community

6155  Paoli Community

6160  Springs Valey Comm.

Owen

6195  Spencer-Owen Comm.

6750  Cloverdale Community

Parke

6260  Southwest Parke Comm.

6300  Rockville Community

6310  Turkey Run Community

1125  Clay Community Schools

Perry

6325  Perry Central Community

6340 Cannelton City

6350 Tell City-Troy Township

Pike

6445  Pike County

Porter

6460 M.S.D. Boone Township

6470 Duneland

6510 East Porter County

6520  Porter Township

6530  Union Township

6550  Portage Township

6560 Valparaiso Community

4925  Michigan City Area

Posey

6590 M.S.D. Mount Vernon

6600 M.S.D. North Posey Co.

6610 New Harmony Town and
Township

Pulaski

6620  Eastern Pulaski Comm.

6630  West Central

5455  Culver Community

7515  North Judson-San Pierre

Putnam

6705  South Putnam Community

6715  North Putham Community

6750  Cloverdale Community

6755  Greencastle Community

Randolph

6795  Union

6805 Randolph Southern

6820  Monroe Central

6825  Randolph Central

6835 Randolph Eastern

Distritos Escolares de Indiana (continuacion).

Ripley

6865  South Ripley Community

6895  Batesville Community

6900  Jac-Cen-Del Community

6910  Milan Community

1560  Sunman-Dearborn Comm.

Rush

6995  Rush County

3455 CharlesA. Beard Memoria

St. Joseph

7150  John Glenn

7175  Penn-Harris-Madison

7200 Mishawaka City

7205  South Bend Community

7215  Union-North United

4805 New Prairie United

Scott

7230  Scott Co. District No. 1

7255  Scott Co. District No. 2

Shelby

7285  Shelby Eastern

7350 Northwestern Consolidated

7360 Southwestern Consolidated

7365  Shelbyville Central

1655  Decatur Co. Community

Spencer

7385  North Spencer County

7445  South Spencer County

Starke

7495  Oregon-Davis

7515  North Judson-San Pierre

7525  Knox Community

5455  Culver Community

Steuben

7605  Fremont Community

7610  Hamilton Community

7615 M.S.D. Steuben County

1835 DeKalb County Centra
United

4515  Prairie Heights Comm.

Sullivan

7645  Northeast

7715  Southwest

Switzerland

7775  Switzerland County

Tippecanoe

7855  Lafayette

7865  Tippecanoe

7875  West Lafayette Comm.

0395  Benton Community

Tipton

7935  Northern Community
Schools

7945  Tipton Community

Union

7950  Union County

Vanderburgh

7995  Evansville-Vanderburgh
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Vermillion

8010  North Vermillion Comm.
8020  South Vermillion Comm.
Vigo

8030  Vigo County

Wabash

8045  Manchester Community

8050 M.S.D. Wabash County

8060  Wabash City

Warren

8115 M.S.D. of Warren County

0395  Benton Community

2440  Covington Community

Warrick

8130  Warrick County

Washington

8205  Salem Community

8215  East Washington

8220  West Washington

Wayne

8305  Nettle Creek

8355  Western Wayne

8360  Centerville-Abington
Community

8375  Northeastern Wayne

8385  Richmond Community

Wells

8425  Southern Wells Comm.

8435  Northern Wells Comm.

8445  M.S.D.Bluffton-Harrison

White

8515  North White

8525  Frontier

8535  Tri County

8565  TwinLakes

0775  Pioneer Regional Sch.

Whitley

8625  Smith-Green

8665  Whitley Co. Consolidated

4455  Whitko Community



Formulario 1T-9

Revisado8/01
SF21006

Demanda de Extension Automatica para
Presentar el Formulario IT-40 o IT-40PNR 2002

Nota: El Formulario IT-9 es una extension automatica para declarar impuesto hasta el 17 de Junio de 2002.

Esta NO ES una extension para pagar impuestos estatales y/o de condado recibidos.

El Objetivo del Formulario IT-9: EIIT-9le otorga una extension automatica
de 60 dias para presentar su Declaracion de Impuesto Sobre el Ingreso
Personal de Indianade Residente porun AfioIT-40, 0 laDeclaracion de Impuesto
Sobre el Ingreso Personal de Indianade los No Residentes Temporalesde
IndianalT-40PNR.

Quién tiene que presentar el Formulario IT-9: Usted debera llenar este
formularioy pagar susimpuestos si usted no puede presentar su declaracion
deimpuestos (IT-4006IT-40PNR) antes del 15 de Abrilde 2002y cree que va
adeberimpuestos adicionales.

El Formulario IT-9 no extiende el periodo para pagar sus impuestos
sobre elingreso de trabajo. La extension para declarar es automatica si

usted ya ha pagado por lo menos 90% de los impuestos del estado y del
condado para el 15 de Abril de 2002.

MultaeIntereses: Indianaaceptaralafechade extensionfederal,yademas
le otorgara 30 dias adicionales. Sinembargo, usted deberd pagar 90%delos
impuestos de Indianaantes del 15 de Abrilde 2002. Siustednolospaga,la
extensionnoseravalidaylamultaeintereses seran cargados almontodebido.
Nota: Losintereses se deben sobre elmonto debido el 15 de Abrilde 2002.

Cémo Declarar: Complete esta hoja de célculo para determinar cuanto
deberapagar.

Nota: Sino debié colocar un monto en lalinea 12, no envie el Formulario
IT-9. No necesita unaextension.

Hoja de Calculo de Impuestos Estimados (ver las instrucciones abajo) /
1. Ingresoen2001: Anote elingreso total estimado o actual para 2001 ...........ccccecieriieiirieiiiie s 1
2. Totalde exenciones (verinstruccionesde IT-40 enlapégina 14 para calcular monto .........cccccevcveerieeeiieennenns 2
3. Ingresotributable: lINeal mMenOSIAINEA2 .......cocuiiiiiiiie e e 3
4. Impuesto sobreingreso bruto ajustado: INEA3X 0,034 ..........cciiiiiiiiiiiiii e 4
5. Impuesto de condado sobre elingreso: linea 3 x tasa del cuadro de impuesto de condado enlapéag. 21 ......... 5
6. Totaldeimpuestos: SUMAr lINEASAY5.....ccvccieiiie e ce et
7. Impuesto del estadoy del condado retenido sobre elingreso (ver instrucciones)
8. Pagosestimados deimpuesto sobre elingreso de 2001 (ver instrucciones)
9. Otros créditos (VEr iNSIIUCCIONES) ...ccvvverieriiie e eieecieesieeevee e
10. Total créditos: SUMArINEAS 7 @18 9......cc.coiiiiieieii et Créditos » 10
11. Totalimpuesto: Linea 6 menos linea 10 (si es menor de cero, anote cero)....... Total impuestos debidos » 11
12. Montoquedeberdpagar: LiNea1lX0,90......ccccciiieiuieiiiieeiiieeniieesieesieesieeesieeesnee e Extensiondepagos » 12

Lineal: Ingresoen 2001 - Anote elingreso total o estimado para el 2001.
Siestadeclarando conjuntamente, incluya elingreso de su conyuge.

Linea 2: Exenciones - Utilice el nUmero de exenciones indicado en la
declaracion deimpuesto federal (sino complet6 una declaracion federal,
usted podra pedir unaexencién por su persona.) Multiplique este nimero
por $1.000. Usted también sera elegible parareclamar algunos menores
como exenciones adicionales ($1.500 por cada hijo calificado). Paramas
informacion, veala pagina 14 del folleto de la Declaracién de Impuesto
sobre el Ingreso Personal de 2001.

Linea7: Impuesto del Estadoy del Condado Retenido - Anote el monto
del impuesto del estado y del condado retenido como aparece en el
Formulario W-2.

Linea8: Pagos Estimados de Impuesto sobre el Ingreso de 2001 - Anote
eltotal estimados de impuesto pagado al Departamento para el afiofiscal
2001.

Linea9: Otro Créditos - Anote aquellos créditos que usted reclamaracon
su IT-4061T-40PNR. Estos créditos podran incluir Créditos Universitarios,
Impuesto Unificado para Ancianos, etc.

Linea12: Monto que deberapagar - Multiplique lalinea 11 por 0,90 (90%)
y anote el resultado aqui. Pague este monto con el Formulario IT-9
"Comprobante de Extensién Automatica" el 15 de Abril de 2002 o antes.
Incluya su cheque o giro postal pagadero a Indiana Department of
Revenue. Escriba sunimero de seguro social en el cheque o giro postal.

Silalinea 12 refleja un balance debido, usted no debera presentar este
formulario, amenos que usted esté reclamando un Crédito de Impuesto
Unificado para Ancianos después del 2 de Julio de 2002.

Su extension de pago deberéa ser reclamada como un crédito en
lalinea 21 del IT-40 0 linea 19 del IT-40PNR.

Sinecesitaayuda adicional llame al Departamento porel (317) 232-2240
o visite su Oficina de Distrito mas cercana.

Form IT-9
Revised 8/01
SF21006

Departamento de Impuestos de Indiana
Comprobante de Extensién Automatica para el Afio Fiscal 2001

Fecha de Vencimiento: 15 de Abril de 2002
Envie este comprobante y su pago al:Indiana Department of Revenue

P.O. Box 6117

Indianapolis, IN 46206-6117 No escriba arriba

SuPrimer Nombre e Inicial

Apellido

Su Numero de Seguro Social

Sideclara conjuntamente, el Primer Nombre e Inicial de suCényuge  Apellido

Seguro Social de su Cényuge

Direccion

Cudad

Estado Cadigo Postal

Numero de Teléfono Diurno

Anote el monto Estimado de Impuesto que debera pagar de lalinea 12 de laHoja de Calculo;
( ) Este essupago extendido................




FORMULARO ,
ES-40 Departamento de Impuesto de Indiana

SF-46005 Pago Estimado de Impuesto para 2002

Rev.8/01

Escriba su nombre (primero, segundo y apellido) Su Namero de Seguro Social

Sideclara conjuntamente, escriba el nombre de su cényuge (primero, segundoy
apellido)
Direccion (nimero y calle, o Caja Postal)

NUmero de Seguro Social de su Cényuge

Ciudad y Estado Cddigo Postal + 4

Seleccione un cuadro que indique Anote el to d . $
la forma de pago note el monto de SuU Pago aqUi.......c.cceereerieerieeninenne
ler Pago Debido el
15 de Abril de 2002
2do Pago Debido el Envie esta declaracién al:
17de Junio de 2002 Indiana Department of Revenue
3er Pago Debido el
16 de Septiembre de 2002 P.O. Box 6102
4to Pago Debido el Indianapolis, IN 46206-6102
15 de Enero de 2003

N Corte a lo Largo de la Linea Punteada

Pagos de Impuestos Estimados
Si usted espera recibir un ingreso durante el afio fiscal 2002 que:

« No estara sujeto a retencién de impuesto de Indiana, o
e Siusted cree que el monto retenido no seré suficiente para pagar sus impuestos, y

* Usted cree que debera méas de $400 cuando declare sus impuestos,

entonces usted debera pagar impuestos estimados. Utilice la hja de calculo que se encuentra abajo para determinar
cuanto debera.

Si usted no desea hacer su primer pago de los impuestos estimados para 2002 en su declaracién de impuestos IT-40 6
IT-40PNR, usted podra utilizar la parte superior de esta pagina para hacer sus pagos. Las fechas de pago estanindicadas
en el formulario. Sugerimos que los contribuyentes que calculan los impuesto estimados por primera vez, saquen una
copiadel formulario en blanco. Esto le servira en caso de que los comprobantes generados automaticamente (después
de que recibamos su primer pago) no lleguen antes de la siguiente fecha de pago.

Hoja de Célculo de Impuestos Estimados /

Total estimado de ingreso Para 2002 .............cooieeeeeveniieiieiie e e e e e e e e e e e e e e s s e s senneenenenne
Total de exenciones: Ver pagina 14 del folleto.........cccceeeeiiiiiiii e,
Monto sujeto a impuesto sobre el ingreso (linea AmenoslalineaB) .......ccccccvvveveeeennn.
Monto de impuesto del estado debido (Iinea C X 0,034) .......ccevvviviriieeiiiiiiieieesiiiieeeen
Monto de impuesto de condado debido (linea C x la tasa de su condado de la pag. 17)
Total estimado de impuesto sobre el ingreso para 2002 (linea D +lineaE) ...................
a) Impuesto Estimado del Estado y del Condado retenido
b) Total de otros créditos a+bh
Monto de la Declaracion (linea F menos 1alinea G) ........c..eevveeiiciiieee e H
I.  Monto de cada pago para 2002 (linea H dividida por4) .......cccccuvvevimieeirieieeiieeeeeeeeeeeeeeen I

m|m |00 |w >

OmMmoow»

®

I

Para mas informacién sobre el monto de impuestos estimados, comuniquese
con el Departamento para obtener el Boletin de Impuesto No. 3.
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Oficinas de Distrito del Departamento de Impuesto de Indiana

U

Indianapolis (Oficina Principal)

Indiana Government Center North, Rm N105

100 N. Senate Avenue
Indianapoalis, IN 46204
(317) 232-2240

Oficina de Distrito de Bloomington

410 Landmark Ave.
Bloomington, IN 47403
(812) 339-1119

Oficina de Distrito de Clarksville
1446 Horn Street

Clarksville, IN 47129

(812) 282-7729

Mailing address: P.O. Box 3249
Clarksville, IN 47131-3249

Oficina de Distrito de Columbus
3138 N. Nationa Rd.

Columbus, IN 47201

(812) 376-3049

Oficina de Distrito de Evansville
500 S. Green River Road

Suite 202, Goodwill Building
Evansville, IN 47715

(812) 479-9261

Fort Wayne District Office
Cdl for current address
(260) 769-4267

Oficina de Distrito de Kokomo
117 East Superior Street

Kokomo, IN 46901

(765) 457-0525

Oficina de Distrito de Lafayette
100 Executive Drive, Suite B
Lafayette, IN 47905

(765) 448-6626

Oficina de Distrito de Merrillville
8368 LouisianaAve., Suite A
Merrillville, IN 46410

(219) 769-4267

Oficina de Distrito de Muncie
3640 N. Briarwood Lane, Suite 5
Muncie, IN 47304

(765) 289-6196

10

11

ﬂi |
8 | 5
el 6
7 E%?

Oficina de Distrito de South Bend
1025 Widener Lane, Suite B

South Bend, IN 46614

(574) 291-8270

Oficina de Distrito de Terre Haute
30 N. 8th Street, 3rd Floor

Terre Haute, IN 47807

(812) 235-6046

Las direcciones y/o teléfonos estan sujetos a ser
cambiados. Verifiqueloslistadoslocales.

Red de Acceso a la Informacion

de Indiana
Usted podra encontrar informacién detallada sobre el
Gobierno del Estado de Indiana, incluyendo consejos en
caso de emergencia, en el sitio Internet oficial del Estado
Red de Acceso alalnformacion de Indianaen €l:

www.in.gov/
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Indiana Department of Revenue
100 North Senate Avenue
Indianapolis, IN 46204-2253

e Anexo CT-40, Impuesto del Condado
Este folleto contiene: » Anexo IN-EIC, Crédito de Ingreso de

 Formulario IT-40 y sus Instrucciones Trabgjo

« Anexos 1y 2, Deducciones y Créditos » Formulario I1T-9, Extension del Periddo de
- « Formulario ES-40, Comprobante de Pago Declaracion _
Estimado de Impuesto » Sobre para € Formulario 1T-40

e Formulario de Inscripcion para la Votacién

Contribuciones al Fondo para la Fauna en Peligro de Indiana

Lasdonacionesal Fondo paralaFaunaen Peligro deIndianaayudaal Departamento de Recursos Naturalesen administrar y proteger mas de 550 especiesdelafaunaen
ﬁ Indiana. Sus contribuciones a este Fondo han contribuido al regreso del aguila de cabeza blancay halcones peregrinos a nuestros cielos, y de nutrias a nuestros riosy
lagos.
\

Estos programas de reincorporacion y |os otros numerosos programas i mplementados por el Programa paralaFaunaen Peligro son financiados casi exclusivamente por
donaciones hechas a través su seleccidn en la declaracién de impuesto del Estado de Indiana.

Si usted desea hacer una donacion a Fondo, usted puede donar toda o una parte del monto de reembolso de impuesto que se encuentraen laLinea 30 del formulario 1T-40. Usted

también puede compl etar €l formulario que se encuentraacontinuaciény enviarlo por correo con un chegue u orden de dinero pagadero al Fondo al: Department of Natural Resources,
Division of Fish and Wildlife, W-273 Indiana Government Center South, 402 West Washington, Indianapoalis, IN 46204.

O

ﬁi\ Yo (Nosotros) dessamosdonar $ - al Fondo paralaFaunaen Peligrodelndiana.

Nombre(s)

Direccion

Ciudad Cadigo Postal

Enviar al: Department of Natural Resour ces, Division of Fish and Wildlife, W-273 | ndiana Gover nment Center South, 402 West Washington,
Indianapoalis, IN 46204




