
市県民税　特別徴収への切替申請書

田　辺　市　長　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成　　　年　　　月　　　日

給与支払者

所　在　地

指定番号

担 当 者

電話番号

給
　
与
　
所
　
得
　
者

生年月日

明 大 昭　　年　　月　　日

フリガナ

氏　　名

１月１日

の 住 所

現 住 所

左記の者について、

　　月（　　月　　日納入分）

から、当社で特別徴収します。

（旧姓　　　　　）

　申請理由（○印をつけて下さい）

　　本人より特別徴収に変更する希望あり

　　年度途中に入社したため

　　正社員になったため

　　その他（　　　　　　　　　　　　）

普通徴収での納付状況

　（いずれかに○印をつけて下さい）

年税額のうち本人が納税通知書で第　　　期

まで納付済みです。

納税通知書の税額は全額未納です。

　　　　　　　　　　　　　　　※③を参照して下さい

その他（　　　　　　　　　　　　　　）

ア

イ

ウ

①重複納付を防止するため、普通徴収の納税通知書を必ず確認して下さい。

　アに該当する場合は納付済期（下線の部分）を必ず記入して下さい。ご
　
　
注
　
　
意

内
部
処
理
欄

③普通徴収分の納期を過ぎた分は特別徴収に切替できません。　

　納期を過ぎた期別の税額は給与所得者本人に納めてもらって下さい。

　納期が近づいている分については、電話で切替できるか確認してから提出して下さい。

②誤読を避けるため、給与支払者・氏名にフリガナを必ず記入して下さい。

（　　　）　　　－

フ リ ガ ナ

※この用紙が不足した場合は、コピーしてご使用ください。

印

(あて先）


