
平成○○年度 市・県民税 特別徴収への切替申請書（記載例） 
※市処理日 

（記入不要） 
 

 

平成 20 年 7 月 1 日 

 

 

茨城県桜川市長 様 

（
給

与

支

払

者
）

 

特

別

徴

収

義

務

者 

名 称 さくらがわ 株式会社 
特別徴収 

指定番号 
12345678 

代表者 

職氏名 
代表 ○○ ○○  ㊞ 

個人番号 

（納税者コード） 
13570246 

所在地 

（住所） 

〒999-9999 

桜川市羽田○○番地 

担

当

者 

係 名 給与 

担当者 大和 花子 

電 話 ○○―○○○―○○○ 電 話 ○○―○○○―○○○ 

◎ 次の者について、特別徴収を希望します。 

給

与

所

得

者 

フ リ ガ ナ サクラガワ タロウ  

・ 年税額 160,000 円 

・ 普通徴収での納付税額 （ あり ・ なし ） 

40,000 円（第  1 期分まで） 

・ 残りの税額 120,000 円を、 

７月分（翌月１０日納期限）から特別徴収します。 

 

氏 名 桜川 太郎 

生年月日 （ 大正 ・ 昭和 ・ 平成 ） 35 年 10 月 1 日 

住 
 

所 

１月１日 

現在 
桜川市岩瀬○○番地 

現住所 桜川市真壁町真壁○○番地 

異動年月日 平成 20 年 6 月 10 日 ・ 特別徴収納入書の送付 （ 要 ・ 不要 ）  

備 考 
 

※ 特別徴収に切り替える税額は納期未到来のものとします。納期限を過ぎた分はご本人で納めていただく必要がありますのでご注意ください。 

※ 変更後の税額通知書等の送付までに時間がかかる場合があります。月割額等の確認をお急ぎの場合は、いつまでに必要かを備考欄に記載願います。 

※ 二重納付の防止のため、本人宛に送付した納税通知書（納付書）を同封してください。納付済のものは領収印部分のコピーを同封し、原本はご本人へお返

しください。 


