
BEVALLÁS 

a helyi vízgazdálkodási hatósági jogkörbe tartozó szennyvízelhelyezéshez 

kapcsolódó talajterhelési díjhoz 

 
I. Díjfizetı (kibocsátó) 

Neve: ____________________________________________________________________________   

Születéskori név:  ____________________________________________________________________________  

Születési helye: ___________________________________  Ideje: __________________________________  

Anyja születési családi és utóneve:  __________________________________________________________  

Adószáma:_____________________________________ Adóazonosító jele: ________________________________  

Statisztikai számjele:_____________________________________________________________________________  

Lakóhelye:  ____________________________________________________________________________  

 Levelezési címe (tartózkodási hely) ________________________________________________________  

 

 

 
II. A díjfizetéssel érintett ingatlan 

Címe: ______________________________________________________________________________________  

Helyrajzi száma: ____________________________________________________________________________  

 

 

 
III. Az ingatlan tulajdonosának (akkor kell kitölteni, ha nem azonos a díjfizetıvel.): 

Neve (cégneve): _____________________________________________________________________________  

Születési helye: ___________________________________  Ideje: __________________________________  

Anyja születési családi és utóneve:  __________________________________________________________  

Levelezési címe (tartózkodási hely) __________________________________________________________  

 

 
IV. A díjfizetéssel kapcsolatos adatok 

A) 

 
1. A felhasznált (vízmérı alapján mért) vízmennyiség a tárgyév január 31-ig ______________________  m

3
  

(Ha vízmérı nem áll rendelkezésre, akkor az önkormányzat rendelete szerinti 1 hónapra számított átalány-

vízmennyiséget kell beírni.) 

2. Külön jogszabály alapján a locsolásra felhasznált vízmennyiség: ______________________  m
3 
 

3. Szennyvízszállításra feljogosított szervezet által igazoltan elszállított szennyvíz mennyisége: ______________ m
3
  

4. Az önkormányzati rendelet szerinti mentes vízmennyiség: ______________________ m
3
  

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

6. A talajterhelési díj egységmértéke: _______________ 120 Ft/m3
  

7. Területérzékenységi szorzó: (Az önkormányzati adóhatóságnak kell elızetesen beírni!): _________________ 1 

8. A számított talajterhelési díj: (5. sor * 6. sor  * 7. sor) ______________________  Ft.  

9. Az önkormányzati rendelet szerinti díjkedvezmény: ______________________  Ft. 

10. Fizetendı talajterhelési díj: ______________________  Ft. 

 

 

 



 

 

 

IV. A díjfizetéssel kapcsolatos adatok 

B) 

 
1. A felhasznált (vízmérı alapján mért) vízmennyiség a tárgyév február 1.-tıl december 31-ig: ___________  m

3
  

(Ha vízmérı nem áll rendelkezésre, akkor az önkormányzat rendelete szerinti 11 hónapra számított átalány-

vízmennyiséget kell beírni.) 

2. Külön jogszabály alapján a locsolásra felhasznált vízmennyiség: ______________________  m
3 
 

3. Szennyvízszállításra feljogosított szervezet által igazoltan elszállított szennyvíz mennyisége: ______________ m
3
  

4. Az önkormányzati rendelet szerinti mentes vízmennyiség: ______________________ m
3
  

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

6. A talajterhelési díj egységmértéke: ______________ 1200 Ft/m3
  

7. Területérzékenységi szorzó: (Az önkormányzati adóhatóságnak kell elızetesen beírni!): _________________ 1 

8. A számított talajterhelési díj: (5. sor * 6. sor  * 7. sor) ______________________  Ft.  

9. Az önkormányzati rendelet szerinti díjkedvezmény: ______________________  Ft. 

10. Fizetendı talajterhelési díj: ______________________  Ft. 

 

 

 

Felelısségem tudatában kijelentem, hogy a fenti adatok a valóságnak megfelelnek. 

__________________ helység _________év ______hó nap _____________________________ 

az adózó vagy képviselıje 

(meghatalmazottja) aláírása 

 

 


