BEVALLAS
a helyi ipariizési adoeloleg kiegészitéséerol
dllando jellegii ipariizési tevékenység esetén

20 addévben a/az dnkormdnyzat illetékességi teriiletén folytatott tevékenység utdni addkitelezettségrol
(Benyajtands a székhely, telephely fekvése szerinti telepillési bnkorminyzat, fovdrosban a fovdrosi inkormdnyzat adéhatésdgdhoz)

1. Adéalany
1. Adéalany cégneve:

aasssamed T L1101
3. Székhelye: DIE

4. Bevalldst Kitolt6 neve: , telefonszdma/e-mail cime:

viaros/kozség

kazteriilet kozteriilet jelleg hse _ ép._ Ih.___em. __ ajtd

I1. Addelbleg-hiegészités bevalldsa

Az énkormdnyzatot megilleld, az adéév utolsé napjdinak 20. napjdig fizetendd adielileg-kiegészités: I_J_LJ .!L_l _JJ JL_]JJLLI_I LJJ_ Jl,
(Fy)

111, Felelésségem tudatdban kijelentem, hogy a bevalldsban kizilt adatok a valésdgnak megfelelnek.
£ hé nap az addzé vagy képviseltje (meghatalmazortia) aldirdsa

Jelslje X-szel, ha az addhatésighoz bejelentert, a bevallds aldirdsdra
Jjogosult éllandé meghatalmazott:[ |

helység

1. A jelen addbevalldst ellenjegyzem:

2, Addtandcsadd, adiszakértd vagy okleveles addszakérti neve:
anacsads, @ N Jeldlje X-szel, ha meghatalmazort és meghatalmazdsdt csatolta: D

3. Adéazonosité szdma: Jellje X-szel, ha az aldiré a:z adohatésighor bejelentett pénziigyi
képviseld: [ |

4. Bizonyitvdny / igazolvdny szdma:




