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Kápolnásnyéki  Közös  Önkormányzati Hivatal   
2475 Kápolnásnyék, Fő u. 28.  

Tel: 22/574-100 Fax: 22/368-018 
ado@kapolnasnyek.hu 

 

MEGÁLLAPODÁS  

Adóval kapcsolatos kötelezettségekről és jogokról  

 

Nadap 

 

 

I . Adónem :  

            Telekadó                                            

             

 

II. Ingatlan  

1.Címe: ……………………………………………………………………………………….. 

 2. Helyrajzi száma : ………………………………………………………………………….. 

 

III. Bevallás benyújtója  

1. .Bevallásbenyújtó neve:……………………………………………………………………………… 

2.  Születési helye, ideje: ………………………………………………………………………………. 

3.  Anyja neve:…………………………………………………………………………………………. 

4. Adóazonosító jele: …………………… ……………             Adószáma: ………………………… 

5. Statisztikai számjel:………………………………………………………………………………… 

6.Pénzintézeti számla száma: …………………………………………………………………………… 

7.Székhelye ,lakóhelye:………..………………………………………………………………………… 

8. Levelezési címe:…………………………………………………………………………………….    

9.Telefonszám:……………………………e-mail címe:…………………………………………….. 

 

IV. Megállapodás  

 

Alulírott tulajdonosok és / vagy vagyoni értékű jog jogosítottak kijelentjük, hogy a II. pont 

szerinti ingatlan vonatkozásában az adóval kapcsolatos kötelezettségeket a III. pont szerinti 

személy teljesíti , ill. az adóval kapcsolatos jogokat gyakorolja. 

 

Adóalany 2. 

Minő  

 

Neve:………………………………………………..   Tulajdoni(jogosultsági ) hányad:……………… 

Születési helye , idő : ………………………………………………………………………………… 

Anyja születési  családi és utóneve:…………………………………………………………………… 

Adóazonosító jel:………………………………………Adószáma:………………………………… 

Székhelye, lakóhelye:…………………………………………………………………………………… 

 

Kelt:…………………………………                   …………………………………………………. 

                                                                                                           Adóalany aláírása  
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Adóalany 3. 

 

 

Neve:………………………………………………..   Tulajdoni(jogosultsági ) hányad:……………… 

Születési helye , idő : …………………………………………………………………………………… 

Anyja születési  családi és utóneve:…………………………………………………………………….. 

Adóazonosító jel:……………………………………….. Adószáma:…………………………………. 

Székhelye, lakóhelye:………………………………………………………………………………….. 

 

Kelt:…………………………………………..                    ………………………………………… 

                                                                                                                        Adóalany aláírása  
 

Adóalany 4. 

 

 

Neve:………………………………………………..   Tulajdoni(jogosultsági) hányad:……………. 

Születési helye , idő : …………………………………………………………………………………… 

Anyja születési  családi és utóneve:…………………………………………………………………… 

Adóazonosító jel:……………………………………….. Adószáma:………………………………… 

Székhelye, lakóhelye:…………………………………………………………………………………… 

Kelt:…………………………………………..                    …………………………………………… 

                                                                                                                        Adóalany aláírása  

 
 

Adóalany 5. 

 

 

Neve:………………………………………………..   Tulajdoni(jogosultsági ) hányad:……………… 

Születési helye , idő : …………………………………………………………………………………… 

Anyja születési  családi és utóneve:…………………………………………………………………… 

Adóazonosító jel:……………………………………….. 

Adószáma:…………………………………… 

Székhelye, lakóhelye:………………………………………………………………………………… 

 

Kelt:…………………………………………..                    …………………………………………… 

                                                                                                                        Adóalany aláírása  
 

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

megfelelnek. 

 

Kelt ……………………………………………….               …………………………………. 

                                                                                               Bevallásbenyújtó  vagy képviselője         

                                                                                          ( meghatalmazottja )  aláírása    

  

 
 

 

 

 

 

 

 

 


