
 
 

 

 
 

 
 
 

ADATLAP 

 
Magánszemély (egyéni vállalkozó) kérelme automatikus részletfizetési 

kérelmének elbírálásához 

 
Benyújtandó a Lakiteleki Polgármesteri Hivatal Adóirodájához   

 
 

 
 

 

 
 

I. Adózó adatai  
 

1. Viselt név: 

1.1. Családi név: _________________________________, 1.2. Utónév:_____________________________, 

1.3. Utónév: _________________________________, 1.4. Utónév: _____________________________. 

2. Születési név:  

2.1. Családi név: _________________________________, 2.2. Utónév: _____________________________, 

2.3. Utónév: _________________________________, 2.4. Utónév: _____________________________. 

3. Anyja születési neve: 

3.1.       Családi név: _________________________________, 3.2. Utónév: _____________________________, 

3.3. Utónév: _________________________________, 3.4. Utónév: _____________________________. 

4. Születési hely: _____________________________________________________________________város/község 

5. Születési idő:  év  hó  nap 

6. Adóazonosító jel:  

7. Adószám: - -  

8. Statisztikai számjel: - - -  

9. Lakóhely, székhely:  ________________________________________________________város/község 
 

   ___________________________________ közterület _____ közterület jelleg _____hsz. __ ép. __ lh. __ em. __ ajtó 

10. Levelezési cím:  __________________________________________________________ város/község 

   ___________________________________ közterület _____ közterület jelleg _____hsz. __ ép. __ lh. __ em. __ ajtó 

11. A kérelmet benyújtó személy neve: 

   ______________________________________________________________________________________________ 

 

12. Telefonszám:___________________ , 15. elektronikus levelezési cím: ___________________________________ 

 

 

 
 



 
 

 

 
 

 

II. Kérelem 

 

Természetes személyként az adózás rendjéről szóló 2017. évi CL. törvény (a továbbiakban: Art.) 199. § (1) 
bekezdése alapján az önkormányzati adóhatóság által nyilvántartott, legfeljebb egymillió forint összegű 
adótartozásom legfeljebb 12 havi egyenlő pótlékmentes részletben történő megfizetését vállalom.  

 

Kérelmezett hónapok száma: 

Kérelmezett adó összege:  

Kérelmezett adónem:   ………………………………………………………………………………… 

Részletfizetési kezdési időpontja: év  hó  nap 

 

 

 
 

III. Nyilatkozom, hogy a részletfizetési kedvezménnyel kapcsolatos tájékoztatást elolvastam, az 
abban foglaltakat tudomásul veszem.   

 

 

_____________________ 
helység 

év hó nap 

 

____________________________________      
Adózó vagy képviselője  

 (meghatalmazott) aláírása 

 Jelölje X-szel: 

 Az önkormányzati adóhatósághoz bejelentett,   

    a kérelem aláírására jogosult állandó meghatalmazott 

 Meghatalmazott (meghatalmazás csatolva) 

 Az önkormányzati adóhatósághoz bejelentett  

    pénzügyi képviselő  

 
  

 


