HELYI IPARUZESI ADOBEVALLAS
adoelb leg kiegeszites
20... . adéévben Kehidakustiny Kozség Onkormanyzata illetékességi teriiletén folytatott
tevékenység utani adokotelezettségrg 1
Az adéhatosag tolti ki!

Benyujtas, postara adas napja:l | | | |év | | |hénap|:|:|nap

Az ad6hatésag azonositdszama:

az atvevo alairasa

1. Azonosito adatok:

Az ad6z6 neve (cégneve):

szarvaskdi nyilvantartasi
szama:

cime (lakéhelye,
székhelye):

|
telephelye: | | ‘
| |
|
|

levelezési cime: | |

addszama:

adobazonosito jele:

a bevallas kit6lt6jének neve, telefonszama:

2. Adoeloleg-kiegészités bevallasa

Az dnkormanyzatot megillet, az addév utolsé hénapjanak 20. napjaig fizetend6

adéeldleg-kiegészités A
Felel6sségem tudataban kijelentem, hogy a bevallasban k6zo6lt adatok a valésagnak megfelelnek.
| év | | hénap I:l nap
(cégszeri) alairas
1. Ajelen addbevallast ellenjegyzem: Jeldlje X-szel, ha az adbhatésaghoz bejelentett, a bevallas
alairasara jogosult allandé meghatalmazott:
2. Adotanacsado, addszakeérts vagy okleveles adoszakértd neve: Jeldlje X-szel, ha meghatalmazott és meghatalmazasat

csatolta:

i o Jelélje X-szel, ha az alairé az ad6hatésaghoz bejelentett
3. Adbazonosité szama: pénzugyi képvisels:

4. Bizonyitvany / igazolvany szama:




