
  
 

BEVALLÁS Abdai Közös Önkormányzati 
Hivatal 

Ikrényi Kirendeltsége 
 _____ évről a helyi vízgazdálkodási hatósági jogkörbe tartozó 

szennyvízelhelyezéshez kapcsolódó 

 9141 Ikrény, Győri út 66. 
+3696/542-050 
ado@ikreny.hu 

talajterhelési díjhoz. 

I. A díjfizető (kibocsátó) 

1 

2 

3 

4 

5 

. Neve (cégneve): _____________________________________________________________________________________ 

. Születési helye: _________________________________ város/község, ideje: ________ év __________ hó _____ nap 

. Anyja születési családi és utóneve: _____________________________________________________________________ 

. Adóazonosító jele: ______________________________ 

. Lakóhelye, székhelye: ___________ irányítószám _____________________________________________város/község 

________________________ közterület _____________közterület jelleg _____ hsz. ____ ép. ____ lh. ____em. ____ajtó 

. Levelezési címe: ___________ irányítószám _____________________________________________város/község 

________________________ közterület _____________közterület jelleg _____ hsz. ____ ép. ____ lh. ____em. ____ajtó 

Adószáma: _____________________ -_____ - ______ 
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Telefonszáma: ______________________ 

II. A díjfizetéssel érintett ingatlan 

Címe: ___________ irányítószám _____________________________________________város/község 

_ ________________________ közterület _____________közterület jelleg _____ hsz. ____ ép. ____ lh. ____em. ____ajtó 

Helyrajzi száma: __________________ 

III.Az ingatlan tulajdonosának (Akkor kell kitölteni, ha nem azonos a díjfizetővel) 

1 

2 

3 

4 

. Neve (cégneve): _____________________________________________________________________________________ 

. Születési helye: _________________________________ város/község, ideje: ________ év __________ hó _____ nap 

. Anyja születési családi és utóneve: _____________________________________________________________________ 

. Levelezési címe: ___________ irányítószám _____________________________________________város/község 

_ ________________________ közterület _____________közterület jelleg _____ hsz. ____ ép. ____ lh. ____em. ____ajtó 

IV.A díjfizetéssel kapcsolatos adatok 

1 . A felhasznált vízmennyiség a tárgyév december 31-ig ______________________ m3 

______________________ m3 

______________________ m3 

______________________ m3 

Díjalap csökkentő tényezők 
2 . Ivóvízvezeték meghibásodása következtében elszivárgott vízmennyiség 
(vízművek igazolása szerint, amely a bevalláshoz csatolandó) 

. Külön jogszabály alapján a locsolásra felhasznált vízmennyiség 
(vízművek igazolása szerint, amely a bevalláshoz csatolandó) 

. Szennyvízszállításra feljogosított szervezet által elszállított szennyvíz mennyiség 
(számlák másolata a bevalláshoz csatolandó) 

3 

4 

5 
6 
7 
8 
9 

. A talajterhelési díj alapja (1. sor csökkentve a 2., 3., 4., sorok összegével) 

. A talajterhelési díj egységmértéke 

. Területérzékenységi szorzó 

. A számított talajterhelési díj (5. sor x 6. sor x 7. sor) 

. Az önkormányzat rendelete alapján figyelembe vehető kedvezmény 

______________________ m3 
1.200,- Ft / m3 

  3 
_______________________Ft 
_______________________Ft 

(külön kérelemre 80 % kedvezmény) 
1 0. Fizetendő talajterhelési díj _______________________Ft 

V. Felelősségem tudatában kijelentem, hogy az adatbejelentésben szereplő adatok a valóságnak megfelelnek 

_ __________________helység, ______év _______hó ______nap __________________________________ 
adatbejelentő vagy képviselője aláírása 

Meghatalmazás esetén a meghatalmazás csatolása szükséges! 

 


