Diósd Község Önkormányzat

Polgármesteri Hivatal

Adóhatósága

2049 Diósd, Szt. István tér 1.

Tel.:06-23-545-556


ÖNELLENŐRZÉSI LAP
A __________ évi helyi iparűzési adó helyesbítéséhez


	
	Eredeti adat

Ft-ban
	Módosított adat

Ft-ban
	Változás összege

Ft-ban

	Az adó alapja
	
	
	

	Az adó összege
	
	
	

	Önellenőrzési pótlék:
	

	1 AZONOSÍTÓ ADATOK
	

	Az adózó neve (cégneve): 


	

	Címe (lakóhelye, székhelye):


	

	Telephelye:


	

	Levelezési címe:


	

	Adószáma:


	

	Adóazonosító jele:


	

	Statisztikai számjele:


	

	Bankszámlaszáma:
	

	Bankszámlaszáma:
	

	A lap kitöltőjének neve, telefonszáma:
	

	1. 
	

	2. 2. adószámítással kapcsolatos adatok



	3. Önellenőrzés időpontja:_________ év _____________________hó ________ nap


	3. AZ ÖNELLENŐRZÉS SZÁMÍTÁSÁNAK RÉSZLETEZÉSE
	
	

	
	
	

	Az adóbevallás sorai

	Bevallásban feltüntetett adat
	Helyesbített adat

	Htv. szerinti – vállalkozási szintű – éves nettó árbevétel
	
	

	Számviteli törvény szerinti nettó árbevétel
	
	

	Befektetett pénzügyi eszközök után kapott (járó) kamatok összege
	
	

	Egyéb kapott (járó) kamatok és kamatjellegű bevételek összege
	
	

	Egyéb szolgáltatások értékeként, illetve egyéb ráfordítások között kimutatott jövedéki adó, fogyasztási adó összege
	
	


	Htv. szerinti - vállalkozási szintű – éves nettó árbevétel
	
	

	Eladott áruk beszerzési értéke
	
	

	Közvetített szolgáltatások értéke
	
	

	Anyagköltség
	
	

	Htv. szerinti – vállalkozási szintű adóalap
	
	

	
	
	

	Az önkormányzat illetékességi területére jutó – megosztás szerinti

 adóalap
	
	

	Adóalapra jutó iparűzési adó összege
	
	

	
	
	

	Az ideiglenes jellegű iparűzési tevékenység után az adóévben megfizetett és az önkormányzatnál levonható adóátalány összege
	
	

	Iparűzési adófizetési kötelezettség
	
	

	Iparűzési adóbevallás benyújtására előírt határidő
	

	Önellenőrzés nyilvántartásba vételének dátuma
	

	Eltelt napok száma
	


	Figyelem!

Az önellenőrzés okát, szöveges indoklását és az önellenőrzési pótlék számításának menetét kérjük mellékelni!

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

Kelt:______________________, ___________év ____________hó _______nap

                                                                                                           _________________________________
                                                                                                                               (cégszerű) aláírás                                                                                                                                                                                                                                                                              


Az adóhatóság tölti ki!


Átvétel időpontja:________________év__________hó________nap





Iktatószám:


                                                                                  _________________________


			                                                                                 Átvevő aláírása











