BEVALLÁS

A vállalkozók 2009. évi kommunális adójáról a helyi adókról szóló 

1990. évi C. törvény alapján

Az adóhatóság tölti ki !

Benyújtás, postára adás napja:
  …………….év………………………..hó…………………..nap.

Az adóhatóság megnevezése:
  Körösladány Város Polgármesteri Hivatala





  5516 Körösladány, Dózsa Gy. u. 2. 





  Telefon: 474-012, 474-017   Fax: 475-155











…………………………………











            az átvevő aláírása

1. Bevallás jellege ( a bevallás jellegét a megfelelő négyzetben x-el jelölje!)

1.1. Éves bevallás













1.2. Záró bevallás








1.3. Előtársasági bevallás







1.4. Naptári évtől eltérő üzleti évet választó adózó bevallása



1.5. Év közben kezdő adózó bevallása





1.6. Naptári évtől eltérő üzleti évet választó adózó áttérésének 

évéről készült évközi bevallása








1.7. A személyi jövedelemadóról szóló törvény szerinti 

mezőgazdasági őstermelő bevallása





1.8. A Htv. 37. §. /2/ bek. b.) pontja alapján állandó jellegű iparűzési

tevékenységgé váló tevékenység után benyújtott bevallás


2. A záró bevallás benyújtásának oka: ( A megfelelő négyzetbe tegyen egy x-et !)

2.1. Felszámolás








2.2. Végelszámolás








2.3. Átalakulás








2.4. A tevékenység saját elhatározásból történő megszüntetése


2.5  Hatósági megszüntetés












2.6  Előtársaságként működő társaság cégbejegyzés iránti kérelmét 

elutasították vagy kérelmét a bejegyzés előtt visszavonta



2.7 Székhely áthelyezése







2.8 Telephely megszüntetése






2.9 Egyszerűsített vállalkozói adóalanyiság megszűnése



2.10  A települési önkormányzat adórendeletének hatályon kívül 

 helyezése









2.11 Egyéb









3. Bevallási időszak: ……..év………………..hó……….naptól  ………év……………………hó…………napig. 

4. AZONOSÍTÓ ADATOK

Az adózó neve (cégneve): …………………………………………………………………………………………

Adózó születési helye, ideje: ……………………………………………………………………………………...

Címe (lakóhelye, székhelye):………………………………………………………………………………………

Telephelye:…………………………………………………………………………………………………………

Levelezési címe:…………………………………………………………………………………………………...

Telefonszáma, email címe:………………………………………………………………………………………...

Adószáma:…………………………………………………………………………………………………………

TEÁOR száma:…………………………………………………………………………………………………….

Adóazonosító jele (vagy technikai száma):..………………………………………………………………………

Nyugdíj törzsszáma:……………………………………………………………………………………………….

Statisztikai számjele:……………………………………………………………………………………………….

Tevékenységi köre:……………………….………………………………………………………………………..

Telephely szerinti tevékenység megnevezése:……………………………………………………………………..

Bankszámlaszáma:………….…………….………………………………………………………………………..

A bevallás kitöltőjének neve, telefonszáma:……………………………………………………………………….
5. A tevékenység –bejelentésben megjelölt- 

Megkezdésének időpontja:    
……………..év………………………….hó……………nap.

Megszüntetésének időpontja:
……………..év………………………….hó……………nap.

6. Könyvvezetés módja: (A megfelelő négyzetbe tegyen egy x-et !)

1. Egyszeres




2. Kettős





3. Bevételi és költségnyilvántartás


4. Bevételi nyilvántartás



AZ ADÓ KISZÁMÍTÁSA

I. Az az adóalany tölti ki, aki teljes évben működött ! (kommunális adókötelezettsége egész évre szól !)

	7.  a.) A helyben foglalkoztatottak korrigált statisztikai állományi létszáma:
	

	    b.) 2009. évi adó összege:…………………….fő x 2.000 Ft.
	

	    c.) Önkormányzati döntés alapján az évi adóból levonható összeg
	

	    d.) A törvény 10. §-a alapján az évi adóból levonható összeg:
	

	    e.) 2009. évi adó {b-(c+d)}
	

	    f.) 2009. évi adóelőlegre befizetett összeg: 
	

	    g.) Feltöltési kötelezettség miatt befizetett összeg:
	

	    h.) Még fizetendő adó {e-(f+g)}
	

	    i.) Visszaigényelhető adó {(f+g)-e}
	


II. Ezt a részt azoknak az adóalanyoknak kell kitölteni, akik nem teljes egész évben működtek.

	8. a.) A helyben foglalkoztatottak korrigált statisztikai állományi létszáma:
	

	    b.) A tevékenység során megkezdett hónapok száma:
	

	    c.) Az évi adómérték egy hónapra eső hányada: 167 Ft / fő
	

	    d.) 2009. évi adó összege: (a x b x c )
	

	    e.) Önkormányzati döntés alapján levonható összeg: 

         (önkormányzati rendelet biztosította kedvezmény, vagy mentesség

         összege):
	

	   f.) A törvény 10 §-a alapján levonható összeg:
	

	   g.) 2009. évi adó {d-(e+f)}
	

	   h.) 2009. évre adóelőlegként befizetett összeg:
	

	   i.) Feltöltési kötelezettség miatt befizetett összeg:
	

	   j.) Még fizetendő adó: {g-(h+i)}
	

	   k.) Visszaigényelhető adó: {(h+i)-g}
	


9.  Adóelőleg bevallás

1. Előlegfizetési időszak       …………………………………naptól           …………………………………….napig

2. Az első előlegrészlet az előlegfizetési időszakban (esedékesség)………….év…………….hó………..nap  …………..Ft.

3. A második előlegrészlet az előlegfizetési időszakban (esedékesség)…………év………….hó……….nap  ……..…….Ft.

Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a bevallásban közölt adatok a valóságnak megfelelnek !

……………………………….., ……………..év……………………………….hó………………..nap.

       








…………………………………………











      (cégszerű) aláírás

	Jelölje x-el, ha a visszajáró összeget későbbi adótartozására előlegként kívánja számításba venni:                  

	A visszajáró összeget a 7. i.) sorból:…………………….Ft-ot, a megjelölt bankszámlára vagy a következő címre kérem utalni.

	A visszajáró összeget a 9. k.) sorból:……………………Ft-ot, a megjelölt bankszámlára vagy a következő címre kérem utalni.

	A pénzintézet pénzforgalmi jelzőszáma (számlaszáma):………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………….

Az Ön számlaszáma:……………………………………...……………………………………………………………

A számlát vezető pénzintézet megnevezése:…………………………………………………………………………...



	Név:…………………………………………………………………………………………………………………….

Cím:…………………………………………………………………………………………………………………….




Más adóhatóságnál (állami, önkormányzati adóhatóságnál, vámhatóságnál, illetékhivatalnál)

- nincs tartozásom:













- van tartozásom:













A bevallás ellenjegyzése esetén az ellenjegyző személy neve:

………………………………………………………………………………………………………………………….

Adószáma, vagy adóazonosító jele:……………………………………………………………………………………

Adótanácsadói oklevelének száma, kelte, vagy adószakértői engedélyének száma, kelte:

………………………………………………………………………………………………………………………….

Ellenjegyzés dátuma:…………..év……………………………….hó……………….nap.







A bevallást ellenjegyeztem:










      ……………………………………….










         adótanácsadó, adószakértő aláírása

PAGE  
1

