
まんのう町長  殿
氏名又は名称

担当者

電 話

フ リ ガ ナ

※

令和 年 月
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事 項

住所（居所）
又は所在地

氏　名

１月１日
現　在

切替依頼書
提 出 理 由

現住所

異動年月日

入社したため

※普通徴収の納期が過ぎたものは、特別徴収の切替えはできません。
※普通徴収の切替期と特別徴収の開始月は必ず御記入ください。
※町への切替提出（依頼）書の到着が月末付近となった場合は、翌月に通知できないことがあります。

その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

令和 年 月 日

旧　姓 生　年　月　日

昭和

※該当の番号に○印をつけてください。

１ 特別徴収税額通知書（毎月初めに発送）にて確認 要 ・ 不要

２先に電話での連絡希望

３先に簡易書面での連絡希望

（　　 月　　日まで） 備　　考

（　　 月　　日まで）

納入書の送付

平成

年 月 日

フリガナ

個人番号

受付
印 特別徴収切替届出（依頼）書
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（
特
別
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収
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者
）

◎異動があった場合は、速やかに提出してください。

注意事項

日提出

個人番号
又は法人番号

1 .現年度　 2 .新年度　 3 .両年度

特別徴収義務者
指　定　番　号

新規（新規の場合、上記欄記入不要）

給
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得
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特 

別 

徴 

収 
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始
月

月 

割 

額 

の 

連 

携

住

　
　所

普通徴収 期から切替え

（　　　　期まで納付済み）

月分から特別徴収し納入します。
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