Hajdúnánás Városi Önkormányzat
   Az érkezés időpontja: __________________
Túlfizetés átvezetési kérelem
	Adózó neve:
	

	Adózó címe:
	

	Adószáma, adóazonosító jele:
	

	Telefonszáma:
	


Kérem, hogy a számlámon az alábbi átvezetéseket elvégezni szíveskedjenek.
	Számla elnevezése
(amelyikről az átvezetést kéri)
	Számla elnevezése
(amelyiker az átvezetést kéri)
	Összeg

(amennyit kér átutalni)

	1.)
	
	,-Ft

	2.)
	
	,-Ft

	3.)
	
	,-Ft

	4.)
	
	,-Ft


Ezt a részt csak akkor töltse ki, ha más azonosítójára, illetve más személy (cég) részére kéri az átvezetéseket!

Az átvezetéseket az alábbi személy (cég) számláira kérem teljesíteni!
	Adózó neve:
	

	Adózó címe:
	

	Adószáma, adóazonosító jele:
	


Hajdúnánás, 20__. _________ __




     

az adózó vagy képviselője (meghatalmazottja) aláírása

