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NYILATKOZAT

helyi adó mentességhez 20…. évhez

Adózó neve: 

Székhely, telephely: 

Adószáma: 

Adónem, melyben mentességet vesz igénybe: 

Nyilatkozom, hogy a helyi adó vonatkozásában fennállnak a törvényi mentesség feltételei: az 1990. évi C. törvény 3. § (2) – (3) bekezdések szerinti mentességi feltétel teljesül.

   Építmény tulajdon-, illetve bérleti jogával rendelkezem: 



( igen 

( nem

( csak az alapító okiratban meghatározott tevékenységet végzem 

(az adott ingatlanban) 

( az előző adóévben vállalkozási tevékenységem után nem keletkezett adófizetési kötelezettségem. 

Csongrád, 20... ………………………









……………………………..
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