
 
NYILATKOZAT 

Mezőgazdasági őstermelő nemleges bevallási nyilatkozata, bevallást pótló nyilatkozat 
 2023. Év 
 BALASSAGYARMAT Város Önkormányzat adóhatóságához 
 

Adóalany adatai 

 
 
Neve (cégneve) / születési neve 

 
Név: …..………………………………………………………………………………………………………………..……………….. 
 
Születési név:...……………………………………………………………………………………………………………....…… 

 
Születési helye / ideje 

 
 
……………………………………………………………………………………… / ………………………………………………….. 

 
Anyja születési családi és utóneve 

 
 
…...................................................................................................................................................... 

 

Adóazonosító jele/ Adószáma 

 
adóazonosító jel:…………………………………………………………………………….. 
 
adószám: …………………….......………………… - ..…… - ………..... 

 
 
Székhelye 

 
…………………………………………………………………………………………………...……………………………………….………….település 
 
……………………………………………………………………………………………………..…….utca ................................................ hsz. 

 
Levelezési címe 

…………………………………………………………………………………………………...……………………………………….………….település 
……………………………………………………………………………………………………..…….utca ................................................ hsz. 

 
Statisztikai számjele 

 
……………………….……………………. - …………………….. - ………………. - ……… 

 
Pénzintézeti számlaszáma 

 
…............................................-…..........................................-…...................................... 

 
Telefonszáma 

 
 
…................................................................. 

 
e-mail címe 

 
 

…................................................................. 
 

Alulírott felelősségem tudatában nyilatkozom, hogy mezőgazdasági őstermelői tevékenységből származó 2023. évi árbevételem nem 
haladja meg 1 392 000 Ft-ot. 

 
 
 
 
 
Kelt  ....................................................    

 adózó vagy képviselője (meghatalmazottja) neve, aláírása 

 


