
A kérelem csak aláírva érvényes, ezért azt kinyomtatva és aláírva küldje meg a címzettnek! 

K É R E L E M  

Adó-és értékbizonyítvány kiadásához 
 

Kérelmező neve: ……………………………………………………………………………….. 

 

Születési neve: ……………………………………………………………………………….… 

 

Születési helye, ideje: ………………………………………………………………………...… 

 

Anyja neve: ………………………………………………………………………………...…... 

 

Adóazonosító jele: …………………………………………………………………………….... 

 

Lakcíme:.……………………………………………………………………………………...… 

 

szám alatti lakos ( vállalkozó ) kérem a Marcali Város Jegyzőjét, hogy a marcali ……………. 

 

helyrajzi számú, 8700 Marcali, …………………………………………………………...........  

 

szám alatti ingatlanról adó- és értékbizonyítványt kiállítani szíveskedjen  

 

Felhasználás célja: …………………………………………………………………………….  

 

………………………………………………………………………………………………… 

 

A kérelemhez csatolni kell 3 hónapnál nem régebbi tulajdoni lapot, valamit az ügyre 

vonatkozó szerződést is. A bírósági végrehajtással összefüggésben kiadott, úgyszintén a 

hagyatéki, valamint a gyámhatósági eljáráshoz szükséges adó- és értékbizonyítvány kiállítása 

illetékmentes, egyéb célból kiállított adó- és értékbizonyítvány után az illetékről szóló 

(továbbiakban: Itv.) 1990. évi XCIII. törvény 1. melléklete III. pontja alapján 

ingatlanonként 4.000 Ft. illetéket kell fizetni. 

 

Itv. 101. §-a által szabályozott adó- és értékbizonyítvány kiállításához kapcsolódó 

illetékfizetési kötelezettséget az Itv. 73. §-ának (3) bekezdése alapján az adóhatóság 

illetékbeszedési számlájára kell befizetni. Az adó-és értékbizonyítvány kiadása ugyanis a 

jegyző – figyelemmel az ( ún. „hatásköri”) 1991. évi XX. törvény 140. §-a (2) bekezdésének 

d) pontjára – adóügyi feladatai és hatáskörébe tartozik, azaz az első fokú adóhatóságnál 

kezdeményezett eljárásnak minősül. 

 

Az illetéket a kérelem benyújtásával egyidejűleg a Marcali Város Önkormányzat 10403947-

39411321-73130000 számú illetékbeszedési számla javára kell megfizetni vagy átutalni. 

 

 

Marcali, . …………………………………… 

 

 

       …………………………………………

       Kérelmező (meghatalmazott) aláírása

       Elérhetőség: tel.:……………………..

  


