
様式第10号 

 

  
受付印 

  

    

納税管理人(変更)申告書 

年  月  日  

   高 岡 市 長  あて 

納税義務者                     

住 所(所在地)                   

 

 

氏 名(名 称)               印   

 

 

               個人番号又は法人番号              

 

固定資産税に係る徴収金について納税に関する一切の事項を処理させるため、 次の

とおり納税管理人を定め(変更し)ましたから申告します。 

 

申 告 区 分   1 設 定    2 変 更    3 廃 止 

  新

納税管理人 

住 所 

  

電話番号 

  

氏 名 

  

宛名番号 

              

  旧

納税管理人 

(所有者) 

住 所 

  

電話番号 

  

氏 名 

  

宛名番号 

              

課 税 物 件

の 表 示 

土

地 

所在地・地 番 家

屋 

所在地・家屋物件番号 償

却

資

産 

所 在 地 

      

     上記のとおり承諾しました。 

            年   月   日 

 

 

新納税管理人 氏 名           印   

(名 称)               

 


