
___________________________________________________________________________  
 

KÉRELEM 
 

Szikszói Közös Önkormányzati Hivatal adóhatósága felé, adóigazolás kiadása céljából 

 
A kérelmező:  

neve /megnevezése:................................................................................................................... 

adóazonosító jele:....................................., adószáma:............................................................ 

a magánszemély:  

születési helye és ideje: ............................................................................................................  

születési neve: .......................................................................................................................... 

anyja születési neve: .................................................................................................................  

külföldi magánszemély esetében az állampolgárság: ................................................................  

lakcíme / székhely címe:...........................................................................................................  

Milyen célból kéri az adóigazolást?.........................................................................................  

Hány példányban kéri az adóigazolást?..................................................................................  

Milyen formában kéri az adóigazolást?*  Postai úton   Személyes átvétel  

Törvényes képviselő/ meghatalmazott neve: .............................................................................  

Meghatalmazott állandó meghatalmazással rendelkezik?*  Igen   Nem  

Kérelmező/ törvényes képviselő/ meghatalmazott telefonszáma: ..............................................  

Levelezési cím: .......................................................................................................................... 

Megjegyzés: ............................................................................................................................... 

 

…………………., 20......év ......................... hó ....... nap  

 

............................................................................................  

kérelmező, törvényes képviselő, meghatalmazott aláírása*  

 

 

Felhívom figyelmét, hogy az adózás rendjéről szóló 2017. évi CL. törvény 126. § -a alapján  kiállított  

adóhatósági igazolás, az illetékekről szóló 1990. évi XCIII. törvény, mellékletének XXI. cím 

4. pontjában foglaltak alapján 2016. január 1. napjától illetékmentes.  

 

A kérelmet átvettem: 20...... év ............ hó .......... nap  

 

........................................................  

aláírás 
                                                                  

 a megfelelő részt kérjük aláhúzni 

 

Szikszói Közös Önkormányzati Hivatal Jegyzőjétől 
3800 Szikszó, Kálvin tér 1. 

46/596-444,  46/596-211 

e-mail: jegyzo@szikszo.hu 

 

 
Tel:(46) 596-447; Fax:(46) 596-211 

 

 


