
新　見　市　長　 殿

申告者

※本人(代表者)が署名（自署）してください（押印不要）。

　・法人の場合は、記名押印してください。

　・法人以外でも、本人（代表者）が自署しない場合は、記名押印してください。

 　（　　　　　　　）　　　　　　－

年 月 日

前 納税管理人 住 所

氏 名

新 納税管理人 住 所

氏 名

※本人(代表者)が署名（自署）してください（押印不要）。

　・法人の場合は、記名押印してください。

　・法人以外でも、本人（代表者）が自署しない場合は、記名押印してください。

（フリガナ）
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（フリガナ）

上記納税義務者にかかる市税の納税管理人について、変更することを承諾しました。

記

納税管理人変更申告書兼承諾書

　　　　　年　　　月　　　日

下記の納税義務者にかかる市税の納税管理人を変更しましたので申告します。

市　税

住　所

氏　名

連絡先

承　　諾　　書

住　　　　　　　　　所 氏　　　　　　　　名


