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ΕΠΩΝΥΜΙΑ ΚΑΤΑΣΤΗΜΑΤΟΣ ………...............................................................................................
ΕΙΔΟΣ ΚΑΤΑΣΤΗΜΑΤΟΣ ………........................................................................................................

Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΑΣΤΗΜΑΤΟΣ ……......................................................................ΤΗΛ …..........................
ΑΡΙΘ. ΦΟΡΟΛ. ΜΗΤΡΩΟΥ .................................................... Δ.Ο.Υ……….......................................

Σας δηλώνω σύμφωνα με τις διατάξεις του άρθρου 18 του Ν.2946/2001 και του Ν.2539/1997, έχοντας υπόψη τις κυρώσεις περί ψευδούς δηλώσεως, ότι τα ακαθάριστα έσοδα της επιχείρησης μας για το χρονικό διάστημα …………………………………………………………………………

ανήλθαν στο ποσό των ευρώ (€) ..…………………………………………………………………..

αναλογούν τέλος επί των ακαθαρίστων (€) ..……………………………………………………….   


Συνημμένα :

1. Αντίγραφο Περιοδικής Δήλωσης Φ.Π.Α. (αφού έχει κατατεθεί στην αρμόδια εφορία)

2. Ισοζύγιο υπογεγραμμένο από λογιστή (μόνο όταν το ποσό της δήλωσης είναι διαφορετικό από αυτό της περιοδικής δήλωσης Φ.Π.Α.)
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ΔΗΛΩΣΗ�Απόδοση τέλους 0,5%





�	    ΠΑΡΕΛΗΦΘΗ


         την ........../........../ 2018��            Ο  ΠΑΡΑΛΑΒΩΝ





          Χαλάνδρι,    ......./........./ 2018


                         Ο ΔΗΛΩΝ








