
	Samordnet registermelding
Del 2 - Tillegg for

Merverdiavgiftsmanntallet

	Blanketten benyttes av den som starter eller overtar næringsvirksomhet med omsetning som kommer inn under merverdiav-giftslovens bestemmelser. Blanketten skal også nyttes ved opphør, nedleggelse eller overdragelse av avgiftspliktig nærings-   virksomhet. Meldingen skal sendes til fylkesskattekontoret i det fylket der virksomheten har sitt forretningssted/kontor (ev. næringsdrivendes bosted), til Enhetsregisteret eller til et av de tilknyttede registrene.

	NB! Felt 1 må alltid fylles ut hvis del 2 sendes inn alene

	1.   Navn/Foretaksnavn

	Oppgi organisasjonsnummer hvis slikt nummer er tildelt av Enhetsregisteret. (Hvis organisasjonsnummer ikke er tildelt, skal hovedblanketten også fylles ut.)

	Navn/Foretaksnavn
	Org. nr.(fylles ut ved endring og sletting)

	Effektus AS
	     

	Adresse
	Til internt bruk for fylkesskattekontoret

	Nedre Flatåsvei 1C
	

	Postnummer
	Poststed
	Telefonnummer
	

	7099
	FLATÅSEN
	950 27 156
	

	2.  Melding om avgiftspliktig virksomhet

	
	

	Gjelder fra:
	Dato
	08.08
	År
	2006
	(Må fylles ut)
	

	
	
	
	Gjenopptakelse av virk-
	Tidligere registreringsnr./Organisasjonsnr.
	

	 FORMCHECKBOX 

	Start av ny virksomhet
	
	
	 FORMCHECKBOX 

	somhet som du har drevet tidligere
	     
	

	
	

	 FORMCHECKBOX 

	Endring. Fyll ut de poster

som skal endres
	
	
	 FORMCHECKBOX 

	Salg/overdragelse av virksomhet
	(Fyll ut felt 8)
	

	
	

	
	
	Oppgi fylke
	

	 FORMCHECKBOX 

	Kjøp/overtakelse av virksomhet som er i gang
	Fyll ut felt 7
	
	 FORMCHECKBOX 

	Flytting av avgiftspliktig virksomhet til annet fylke
	     
	

	
	

	 FORMCHECKBOX 

	Opphør/nedleggelse
	Fyll ut felt 9
	
	 FORMCHECKBOX 

	Tilbakelevert

(leieforhold opphørt)
	

	
	

	 FORMCHECKBOX 

	Bortleie/bortforpaktning
	Se felt 8
	

	
	

	3.  Opplysning om omsetning

	Har din omsetning (salg) av varer/tjenester, herunder avgiftspliktig uttak, oversteget kr 50 000 i løpet av 12 måneder? (For veldedige og allmennyttige institusjoner og organisasjoner gjelder et høyere beløp på kr 140 000). Legg ved fakturakopier/dokumentasjon.

	 FORMCHECKBOX 

	Ja, kr 50 000
	 FORMCHECKBOX 

	Ja, kr 140 000
	Fra:
	Dato
	     
	År
	    
	
	 FORMCHECKBOX 

	Nei, omsetningsterskelen er ikke nådd

	

	

	Driver du eksport/import?
	 FORMCHECKBOX 

	Nei
	 FORMCHECKBOX 

	Ja, i tilfelle:
	 FORMCHECKBOX 

	Bare til EU
	 FORMCHECKBOX 

	Bare utenfor EU
	 FORMCHECKBOX 

	Begge deler

	

	4.  Særskilt registrering

	

	Søknad om registrering,
jf. veiledningen
	 FORMCHECKBOX 

	etter § 12, 2. ledd
	 FORMCHECKBOX 

	etter § 12, 3. ledd
	 FORMCHECKBOX 

	etter § 12, 4. ledd

	

	
	Foretatte investeringer i drifts-

	 FORMCHECKBOX 

	Søknad om forhåndsregistrering,
jf. veiledningen
	Fra:
	Dato
	     
	År
	    
	
	midler og/eller varebeholdning. Legg ved fakturakopier
	kr
	     
	

	

	
	Budsjettert årlig avgiftspliktig

	
	Minstegrensen forventes å bli nådd den:
	Dato
	31.12
	År
	2007
	
	omsetning/uttak første år etter at minstegrensen forventes nådd
	kr
	     
	

	Hvis opplysningene mangler, fører det til at søknaden om forhåndsregistrering ikke vil bli behandlet.

	
	

	
	
	
	

	 FORMCHECKBOX 

	Søknad om frivillig registrering.

Oppgi hvilken type frivillig registrering, eventuell hjemmel, jf veiledningen
	     
	

	

	5.  Virksomhet/bransje (fylles bare ut hvis del 2 benyttes for seg)

	Oppgi hva slags avgiftspliktig virksomhet som skal utøves. Oppgi virksomhet/bransje så presist som mulig. I tilfelle det skal utøves flere avgiftspliktige virksomheter, må hver enkelt virksomhet beskrives. (Bruk om nødvendig eget ark.)

	     

	6.  Post-/bankgiro

	
	

	Virksomhetens post- eller bankgironummer skal oppgis i tilfelle merverdiavgift skal
	Kontonummer:
	

	tilbakebetales.
	     
	

	

	Med sikte på å redusere bedriftenes skjemavelde, kan opplysninger som avgis i dette skjema i medhold av lov om Oppgaveregisteret §§ 5 og 6, helt eller delvis bli benyttet også av andre offentlige organer som har hjemmel til å hente inn de samme opplysningene. Opplysninger om eventuell samordning kan fås ved henvendelse til Oppgaveregisteret på telefon 7500 7500 eller lokalt fylkesskattekontor.
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	7.  Kjøp/overtakelse av avgiftspliktig virksomhet
	8.  Salg/overdragelse av avgiftspliktig virksomhet

	Tidligere eier: 
	
	Ny eier:
	

	Registreringsnr./organisasjonsnr.
	Registreringsnr./organisasjonsnr./fødselsnr.

	     
	     

	Navn/Foretaksnavn
	Navn/Foretaksnavn

	     
	     

	Adresse
	Adresse

	     
	     

	Postnummer
	Poststed
	Postnummer
	Poststed

	     
	     
	     
	     


	Er varebeholdning/ driftsmidler overtatt avgiftsfritt?

	
	Oppgi kjøpesum kr

	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei
	     

	

	Er varebeholdning/ driftsmidler solgt/ overdratt avgiftsfritt?

	
	Oppgi salgssum kr

	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei
	     

	


	9.  Driftsmidler/varer/utestående fordringer ved opphør (oppgis ikke ved flytting til annet fylke)


	Uttatt til eget bruk
	Omsetningsverdi:
	kr
	     

	Avgifts-
	 FORMCHECKBOX 

	Ja, angi termin/år:
	

	belagt?
	 FORMCHECKBOX 

	Nei
	     


	
	
	
	

	Ikke solgt/overdratt
	Bokført verdi:
	kr
	     
	Blir midler som står igjen

etter virksomheten, solgt
	 FORMCHECKBOX 

	Ja


	
	
	

	
	Antatt verdi:
	kr
	     

	eller tatt ut til eget bruk

etter dags dato?
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	


	Utestående fordringer vedrørende avgiftspliktig omsetning:
	kr
	     
	Herav ikke oppgitt på

omsetningsoppgave kr:
	     

	

	Vil det etter dags dato forekomme innbetalinger på fordringer som ikke er oppgitt i omsetningsoppgave?
	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	

	10.  Diverse spørsmål

	
	
	
	
	
	

	Jordbruk, dyrket areal
	     
	dekar
	Gartneri/hagebruksareal
	     
	dekar

	
	
	
	
	
	

	Skogbruk, produktivt areal
	     
	dekar
	Husdyr/reindrift
	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	

	Dersom jordbruk/fiske er ditt hovederverv, er omsetningen i binæringen: 
	 FORMCHECKBOX 

	Over kr 30 000
	 FORMCHECKBOX 

	Under kr 30 000

	

	

	Omsetningsform for fiske
	 FORMCHECKBOX 

	Bare gjennom salgslag
	 FORMCHECKBOX 

	Bare til andre enn salgslag
	 FORMCHECKBOX 

	Begge deler

	

	
	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	

	

	Virksomheten er
	 FORMCHECKBOX 

	Eneste erverv
	 FORMCHECKBOX 

	Hovederverv
	 FORMCHECKBOX 

	Bierverv

	
	
	
	
	

	Drives virksomheten i eget navn/for egen regning? .............................................................................................
	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	Har du flere oppdragsgivere? Hvis ja, legg ved kopi av fakturaer/kontrakter......................................................
	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	Er du ansvarlig overfor oppdragsgivere for det økonomiske og faglige arbeid som utføres?..............................
	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	Drives virksomheten fra fast forretningssted (kontor/verksted o.a.)?  ..................................................................
	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	Bruker du dine egne driftsmidler (kjøretøy osv.)? ……………………………………….......................................
	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	Er du registrert som arbeidsgiver hos kemneren/kommunekassereren? ............................................................
	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	

	Kreves særlig tillatelse/løyve for å drive virksomheten? (Legg ved kopi hvis svaret er ja.)
	 FORMCHECKBOX 

	Ja
	 FORMCHECKBOX 

	Nei

	

	11.  Fullmakt til å underskrive omsetningsoppgave på papir

	Fylles ut hvis virksomheten har gitt fullmakt til andre enn eier(e) til å underskrive omsetningsoppgaven.

	Fødselsnr.(11 siffer)
	Navn
	Signaturprøve (underskrift)

	     
	     
	

	Adresse
	Postnummer
	Poststed
	Telefonnummer

	     
	     
	     
	     

	

	Blankett for omsetningsoppgave skal sendes til:
	 FORMCHECKBOX 

	Enheten
	 FORMCHECKBOX 

	Regnskapsfører
	 FORMCHECKBOX 

	Revisor

	

	 FORMCHECKBOX 

	Kryss av her dersom din årsomsetning vil være under kr 1 000 000 og du søker å levere årsterminoppgave 
(gjelder ikke næringsdrivende innen primærnæringene)

	

	Vi vil levere omsetningsoppgaven
	 FORMCHECKBOX 

	på papir
	 FORMCHECKBOX 

	via Internett (www.altinn.no) 

	
	(NB - fullmakter på Internett gis via www.altinn.no)

	12.  Annet (særlige opplysninger - bruk om nødvendig eget ark)

	     

	13.  Den/de ansvarliges underskrift

	Dato
	Underskrift
	Gjenta med blokkbokstaver

	08.08.2006
	
	EINAR ARNE SKIVE

	Dato
	Underskrift
	Gjenta med blokkbokstaver

	08.08.2006
	
	GEIR OVE SVINØ
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