
 
 

  KÉRELEM A HELYI ADÓSZÁMLÁN FENNÁLLÓ TÚLFIZETÉSHEZ, 

VISSZAIGÉNYLÉSHEZ 

 

 
Beérkezés dátuma: ________________________________________ 
 
 
Iktató szám: _______________________________________ 
 
                                                                                                                       Adóhatóság tölti ki! 

 

Kérjük, hogy a nyomtatvány „⃞”mezőinél a megfelelő rovatot értelemszerűen „X” jellel szíveskedjenek jelölni! 

 

 
I. Kérelmező adatai 
Kérelmező neve (cégnév):_________________________________________________________________ 
 
Címe ( székhelye): _______________________________________________________________________ 
 

Adóazonosító jele: ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞      Adószáma: ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞-⃞-⃞⃞ 

 

 

 

II. Kérelem benyújtásának oka 
 

                                                           ⃞ átvezetés 

                                                           ⃞ visszaigénylés 

 

 

 

III. Nyilatkozat ( Visszaigénylés esetén kötelezően kitöltendő!) 
 

⃞  Nyilatkozom, hogy más adóhatóságnál ( NAV, más önkormányzati adóhatóság) nincs esedékessé vált 

tartozásom. 

⃞  Nyilatkozom, hogy más adóhatóságnál ( NAV, más önkormányzati adóhatóság) az alábbi tartozásaim állnak 

fenn:  

A tartozást nyilvántartó szervezet 
Tartozás összege ( Ft) 

megnevezése számlaszáma 

 
 -- ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 

 
 -- ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 

 
 -- ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 

 
 -- ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 

 

 

 

 



 
 

 

IV. Rendelkezés túlfizetés átvezetéséről 

Terhelendő ( túlfizetést 
tartalmazó)adószámla 

elnevezése 
Összeg ( Ft) 

Jóváírandó 
adószámla 
elnevezése 

Adózó 
önkormányzati 
azonosítója * 

Összeg ( Ft) 

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
*Ezt a részt csak akkor kell kitölteni, ha az adótúlfizetés összege más adózó adószámlájának javára kerül átvezetésre. 
 

 

V. Rendelkezés a túlfizetés visszaigényléséről 
 

Terhelendő ( túlfizetést tartalmazó) adószámla elnevezése Összeg ( Ft) 

 
Építményadó ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 

Telekadó 
 ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 

Gépjárműadó 
 ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 
 

Iparűzési adó ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 
 

Kommunális adó ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 
 

Pótlék ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 
 
 ⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞⃞ 

 

Pénzforgalmi számlaszám:  -- 
Kiutalandó összeg kézbesítésére szolgáló cím *: ⃞⃞⃞⃞ ______________________________város, község 

 
_______________________________ közterület neve________közter. jellege______házszám_____em.____ajtó 
 
*Ezt a részt csak pénzforgalmi számla nyitásra nem kötelezett adózó töltheti ki.  
 

 

VI. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy a kérelemben foglaltak a valóságnak megfelelnek. 
 
 
________________________,___________év_______hó______nap 
 
                                                                                                                    _______________________________ 
                                                                                                                           Kérelmező(cégszerű)aláírása 
 
 

 


