
Kozármisleny Város Polgármesteri Hivatala 
7761 Kozármisleny, Pécsi u. 124.
Telefon: 72/570-910 Fax: 72/570-916

BEJELENTKEZÉS/MEGSZŰNÉS 
helyi iparűzési adó hatálya alá tartozó egyéni vállalkozók részére

I.

Az adatlap beadásának oka

□ bejelentkezés □ megszűnés  

II.

1. Név/fantázia név: .......................................................................................................................................

2. Leánykori név: ............................................................................................................................................

3. Születési helye: ............................................................... születési ideje: .................................................

4. Anyja neve: ................................................................................................................................................

5. Adóazonosító jele: ......................................................................................................................................

6. Adószám: ...................................................................................................................................................

7. Statisztikai számjele: ..................................................................................................................................

8. Székhely/lakhely címe: ...............................................................................................................................

telefonszáma, telefaxszáma: .......................................................................................................................

9. Telephely(ek) címe: ....................................................................................................................................

telefonszáma, telefaxszáma: .......................................................................................................................

10.Levelezési címe: .........................................................................................................................................

III.

1. Tevékenységi kör: ......................................................................................................................................

2. Székhelyen történő tevékenység kezdete: ..................................................................................................

3. Kozármislenyi telephelyen történő tevékenység kezdete: ..........................................................................

4. Egyéni vállalkozói igazolvány száma: ...............................................kelte: ..............................................

5. Tevékenység megszűntetésének időpontja: ................................................................................................

  Hivatal tölti ki!
Azonosítószám: ....................



IV.  

1. Könyvvezetés módja:

□ egyszeres □ kettős □ bevételi nyilvántartás

2. Iratőrzés helye: ...........................................................................................................................................

V. 

Elszámolási bankszámláját vezető

Bank (fiók) neve: ............................................................................................................................................

elszámolási számla száma: ..............................................................................................................................

nyitása: ................................................................................. megszüntetése: .................................................

VI.

Képviselettel megbízott neve: .........................................................................................................................

címe: ................................................................................................................................................................

telefonszáma, telefaxszáma: ...........................................................................................................................

VII.

A bejelentkezés/kezdés évében várható adó1: ........................................................................................... Ft

VIII.

A helyi iparűzési adó megfizetésére az átalányadózást:  választom □

A helyi iparűzési adó megfizetésére az átalányadózást: nem választom □

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a közölt adatok a valóságnak megfelelnek.

Dátum: ....................................................

P.H.

........................................................
(cégszerű) aláírás

Kitöltő neve: ............................................

Telefon, telefax: ......................................
                                                                          adó/13/2002.

1 Az iparűzési  adó hatálya alá  bejelentkezők figyelmét  felhívjuk a  várható adó pontos  közlésére.  A 
feltüntetett összeg kerül előírásra a fizetési meghagyásban, mint az adott évre fizetendő adóelőleg.

Újonnan alakult vállalkozásoknál nem kell feltüntetni a várható adó összegét.


