Kérelem elhunyt magánszemély soron kívüli adómegállapítására

Alulírott……………………………………………………………(név) , mint az elhunyt magánszemély ( házastársa, gyermeke, szülője, testvére, egyéb rokoni kapcsolat, örökös, egyéb magánszemély )  / a megfelelőt kérjük aláhúzással jelölni / bejelentem, hogy…………………………………………………………………………….(elhunyt neve ) ……………………………………………………………………………….( elhunyt címe ) ……………………………………………………………………………( elhunyt adószáma ) 200….év……………….hó……….napján elhalálozott.

Kérem az elhunyt személy soron kívüli adókötelezettségének a megállapítását és adófolyószámlájának rendezését.

Mellékelem az alábbiakban felsorolt adatokat: 






1. az elhalálozás évében egyéni vállalkozóként elért nettó árbevétel, 


2. anyagköltség, 

3. eladott áruk beszerzési értéke


4. közvetített szolgáltatások értéke 


5. az elhunyt által foglalkoztatottak átlagos statisztikai létszáma


NYILATKOZATOK

	· tudomásom szerint az elhunytnak a fentiekben felsorolt adatokból megállapított helyi adókötelezettség alá eső önálló tevékenységből származó jövedelme nem keletkezett
	

	· az elhunyt egyéni vállalkozói tevékenységét özvegyi, örökösi jogon folytatni kívánom, és erről a bejelentésemet az önkormányzatnál a törvény szerinti határidőn belül ( a halálesetet követő 3 hónapon belül ) megtettem/megteszem.
	

	· a közjegyzőnél hagyatéki eljárás van folyamatban
	


A megfelelő mellém az üres négyszögbe kérjük szíveskedjen X-et tenni.

Az elhunyt vállalkozó adókötelezettségének megállapítása során esetlegesen keletkező túlfizetéssel kapcsolatos nyilatkozat:

a.) A túlfizetés az alábbi bankszámlára kérem utalni:


b. ) A túlfizetést az alábbi címre kérem kiutalni:

Nyilatkozom, hogy köztartozásom 

nincs. 

Nyilatkozom, hogy a mai napon az alábbiakban felsorolt, lejárt esedékességű köztartozásaim állnak fenn.

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Büntetőjogi felelősségem tudatában kijelentem, hogy a kérelemben tett nyilatkozatok és adatok a valóságnak megfelelnek.

Ózd, 200…év……………………………hónap……….nap.









……………………………………









      bejelentő/kérelmező aláírása

A bejelentő/kérelmező személy minősége:

adózó


törvényes képviselő


meghatalmazott  



Bejelentő adóazonosító jele:……………………………………………………

Lakóhelye:……………………………………………………………………….

Tartózkodási helye:………………………………………………………………

Értesítési címe:……………………………………………………………………

Napközbeni telefonszáma:……………………………………………
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