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BEJELENTKEZÉS, VÁLTOZÁSBEJELENTÉS  
az adózás rendjéről szóló 2003. évi XCII. törvény és a helyi adókról szóló 1990. évi C. törvény alapján 

 

 
I. BEJELENTÉS JELLEGE Adóköteles tevékenység Változás-bejelentés Adóköteles tevékenység megszűnése 

 megkezdése  IPARŰZÉSI ADÓBAN 

  ZÁRÓ BEVALLÁS SZÜKSÉGES! 
 1. Idegenforgalmi adóbeszedési kötelezettség      

 2. Helyi iparűzési adó    

  a) állandó jellegű iparűzési tevékenység      

  b) szüneteltetésből visszalépő     

  c) ideiglenes jellegű iparűzési tevékenység     

A változás-bejelentés esetén csak a megváltozott adatokat valamint adóazonosító jelét vagy adószámát és  
nevét töltse ki! 

II. HELYI IPARŰZÉSI ADÓELŐLEG BEJELENTÉSE  

 (Alap esetben az előlegfizetés időszak kezdete: az eplényi székhely/telephely nyitás dátuma, időszak vége: adóévet követő év június 30.  

Előlegrészletek esedékessége az időszak alatti adófizetési dátumok.)  

  Előlegfizetési időszak:  _______ év___hó___naptól   ________ év___hó___napig 

  I. előlegrészlet esedékessége:  _______ év___hó___nap, összege:  ___________________ Ft 

  II. előlegrészlet esedékessége:  _______ év___hó___nap, összege:  ___________________ Ft 

  III. előlegrészlet esedékessége:  _______ év___hó___nap, összege:  ___________________ Ft 

III. ADÓALANY 

1. Adóalany neve: _____________________________________________ Születési név:: _____________________________   

2. Születési helye: ________________________________________   ideje: __________ év_____________ hó  _________  nap 

3. Anyja születési neve: ____________________________________________ 

4. Adószáma: _  _  _  _  _  _  _  _ -  _ - _  _ Adóazonosító jele: _   _   _   _   _   _   _   _   _   _ 

5. Civil szervezet (alapítvány, egyesület) bírósági nyilvántartási száma: ___________________________________ 

6. Vállalkozás cégjegyzék száma:  __ __ - __ __ - __ __ __ __ __ __ 

7. Statisztikai számjele:   _  _  _  _  _  _  _  _ -  _  _  _  _ -_  _  _- _  _ 

8. Főtevékenysége megnevezése: _____________________________________________________ TEÁOR kódja: _ _ _ _ 

9. Pénzintézeti számlaszáma (külföldi esetén az első négy IBAN karakter_______ ) _ _ _ _ _ _ _ _ - _ _ _ _ _ _ _ _ - _ _ _ _ _ _ _ _ 

10. Székhelye, lakóhelye:__ __ __ __  irsz.______________________ város/község  _________________________  közterület 

___________________ közterület jelleg __________ hsz. ______ ép. ______ lh. ______ em. ______ ajtó 

11. Telephelye: Eplény,  

12. Levelezési címe: ______________________________________________________________________________________  

13. IDEGENFORGALMI ADÓNÁL: Szállás típusa: _______________________________________________________________  

Szálláshely elnevezése: __________________________________________________________________________________ 

Szálláshely címe: _____________________________________________________________________________ __________    

Szállás befogadó képessége: __________________________ 

14. Ügyintéző neve: _______________________________________   telefonszáma: _______________________________  

Adóalany / ügyintéző e-mail címe: __________________________________________________________________________  
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IV.  A) ALAKULÁS  

1. Létesítő okirat (egyéni vállalkozó nyilvántartásba vétel) kelte: ______ év __________ hó _____ nap 

Létesítő okirat száma: ______________________  

2. Adóköteles tevékenység megkezdésének időpontja: ______ év __________ hó ______ nap 

3. Adóköteles tevékenység megkezdésének jogcíme: 

 1. székhely létesítése  2. telephely nyitása 

 3. idegenforgalmi adó beszedési kötelezettség 

4. Könyvvezetés módja:  egyszeres  bevételi és költségnyilvántartás  kettős  

5. Közhasznú, kiemelkedően közhasznú szervezetként történő nyilvántartásba vétel napja: ______ év _________ hó ______ nap 

 

B) MEGSZŰNÉS   

1. Tevékenység megszűnésének időpontja: _______ év _______________ hó ______ nap  

2. Adóköteles tevékenység megszűnésének jogcíme: 

 1. székhelyzárás  2. székhelyáthelyezés  3. telephelyzárás  

 4. idegenforgalmi adóbeszedési kötelezettség 

  

  

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

  _________________________________________   ________________________________________  

  dátum adózó (képviselő/meghatalmazott) aláírása 

 


