BEVALLAS
a helyi ipariizési adoeldleg kiegészitésérol
dllando jellegii ipariizési tevékenység esetén

20... adoévben a/az onkormanyzat illetékességi teriiletén folytatott tevékenység utdani adokotelezettségrol
(Benyujtando a székhely, telephely fekvése szerinti telepiilési onkormdnyzat, fovarosban a févdarosi onkormdnyzat adohatésdgahoz.)

1. Adéalany

1. Adoalany cégneve:
saasamae | | | ||| ]1-[]-[ ]
3. Székhelye: Djjj varos/kozség

kozteriilet kozteriilet jelleg hsz. __ép.___lh. ___em.___ ajto
4. Bevalldst kitolté neve: , telefonszama/e-mail cime:
11. Adoeldleg-kiegészités bevallisa
Az énkormanyzatot megilletd, az adoév utolso honapjanak 20. napjaig fizetendo ado’elé’leg—kiegésziteﬁv:{ ‘ ‘ H H ‘ H ‘ ‘ H ‘ ‘ H ‘ ‘ , (Ft)

11I. Felelgsségem tudataban kijelentem, hogy a bevallasban kozolt adatok a valésdignak megfelelnek.
s HENEpEEEN
év ho nap

1. A jelen adébevallst ellenjegyzem: Jelilje X-szel, ha az adohatosaghoz bejelentett, a bevalldas aldirdsdra
’ Jjogosult dllandé meghatalmazott: | |

az adozo vagy képviseldje (meghatalmazottja) aldirdsa

2. Adétandcsado, adoszakértd vagy okleveles adoszakértd neve: . 3 .,
Jelblje X-szel, ha meghatalmazott és meghatalmazdsit csatolta: | |

3. Adéazonosité szima: Jelilje X-szel, ha az aldiré az adohatosaghoz bejelentett pénziigyi

képviseld:| |

4. Bizonyitvany / igazolviny szama:




