[image: image1.png]\ g
W \ESZPREM MEGYEN JOGU VAROS POLGARMESTERI HIVATALA

ADOIRODA





2018. január 01.

	Veszprém Megyei Jogú Város  Polgármesteri Hivatal Adóiroda 

Veszprém, Szabadság tér 15. 

Tel: 88/549-356, 549-359, 549-366 

       88/549-368, 549-370


	AZ ADÓHATÓSÁG TÖLTI KI! 

Benyújtás, postára adás napja: ________________
Átvevő aláírása:____________________________
Azonosító szám:____________________________

	

	ADATBEJELENTÉS
a reklámhordozó utáni építményadóról

FŐLAP

Benyújtandó a reklámhordozó fekvése szerinti települési önkormányzat adóhatóságához

	(A reklámhordozó utáni építményadóról településenként egy bevallást kell benyújtani) 

	

	I. Adótárgyakra vonatkozó adatok

1. Adótárgyak száma: _____db
2. Az adatbejelentéshez benyújtott betétlapok száma: _____db


	


	II. Az adóalany adatai:

	1. Az adóalany neve:_____________________________________________________________________________
2. Az adóalany születési neve:_____________________________________________________________________

3. Az adóalany születési helye:__________________________város/község, ideje: ████ év ██ hó ██ nap
4. Anyja születési családi és utóneve: _______________________________________________________________
5. Adóazonosító jele: ██████████
6. Adószáma: ████████ - █ - ██
7. Statisztikai számjele: ████████ - ████ - ███ - ██
8. Székhelye, lakóhelye: ████ ______________________________________________________ város/község
________________________________ közterület _____ közterület jelleg _____hsz. __ ép. __ lh. __ em. __ ajtó

	9.  Levelezési címe: ████ _________________________________________________________ város/község

	________________________________ közterület _____ közterület jelleg _____hsz. __ ép. __ lh. __ em. __ ajtó
10. Az adatbejelentést kitöltő neve, elérhetősége:_______________________________________________________

	11. Telefonszáma:________________________ e-mail címe: _____________________________________________


	III. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy az adatbejelentésben szereplő adatok a valóságnak megfelelnek.

	 _____________________
helység
	████
év
	██
hó
	██
nap
	____________________________________      az adatbejelentést benyújtó vagy képviselője 

(meghatalmazottja) aláírása

	1. Jelen adatbejelentést ellenjegyzem:
________________________________________ 
2. Adótanácsadó, adószakértő neve:
________________________________________

3. Adóazonosító száma:
 _______________________________________
4. Bizonyítvány, igazolvány száma:
________________________________________
	5. Jelölje X-szel:

█ Az adóhatósághoz bejelentett, az adatbejelentés aláírására jogosult állandó meghatalmazott

█ Meghatalmazott (meghatalmazás csatolva)

█ Adóhatósághoz bejelentett pénzügyi képviselő 
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