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                 Benyújtandó:

                 Csengődi Polgármesteri Hivatal Adóügyi Irodájához                                                                   ( 78/441-022  (  78/441-177

                 6222 Csengőd, Dózsa Gy. u. 35. ( 1. sz. iroda)                                                                            e-mail: ado@csengod.hu                                                                                                   

B E J E L E N T É S
kombinált áruszállításról
	I. Adóalany

1. Adóalany neve (cégneve): _____________________________________________________________________________

2. Születési helye: _________________________________ város/község, ideje: __________ év ___________ hó _____ nap

3. Anyja születési családi és utóneve: ______________________________________________________________________

4. Adóazonosító jele: ________________________________    Adószáma: ________________________________________

5. Statisztikai számjele: _________________________________________________________________________________

6. Pénzintézet számlaszáma: _____________________________________________________________________________

7. Székhelye, lakóhelye: ____________________________________________________________ város/község

                                    _______________________________________ utca __________________ hsz.

8. Levelezési címe: ________________________________________________________________ város/község

                                    ___________________________________________ utca __________________ hsz.

9. Telefonszáma: ______________________________, e-mail címe: _____________________________________________



	II. Időszak
____________ év ___________________ hó _______ naptól     _____________ év ____________________ hó ________ napig




	III. Tehergépjármű adatai

1. Rendszám: ___________________________ (Amennyiben volt, akkor korábbi rendszám: __________________________)

2. Alvázszám: _________________________________________________________________________________________



	IV. Járatok és fuvarokmányok 
1. Teljesített járatok száma a 40-et meghaladja:  (
2. Fuvarokmányok száma:
_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________________________


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

_________________ helység  _______ év, _______ hó ______ nap                     __________________________________

                                                                                                                           az adózó vagy képviselője (meghatalmazottja) aláírása


Kérjük, hogy a bejelentési nyomtatvány „ ( ” mezőjénél értelemszerűen „ x ” jellel szíveskedjék jelölni.

*     A megfelelő választ húzza alá, karikázza be!

**     A kedvezmény igénybevételére jogosító tényt hitelt érdemlően igazolni kell.   

***   A bevallást az adózás rendjéről szóló törvény értelmében adótanácsadó, adószakértő ellenjegyezheti!                                                                                              


