
納税管理人 解除 申告書（ 固定資産税 ）

年 月 日

益 田 市 長 様
納税義務者 住所

氏名 印

納税管理人を解除したので地方税法第３５５条及び益田市税条例第６４条の規定に基

づき申告します。

納 税

義務者

住所又は

所 在 地

生年

月日
年 月 日

氏名又は

名 称

電話

番号
( ) -

ＣＤ

納 税

管理人

住所又は

所 在 地

氏名又は

名 称

電話

番号
( ) -

ＣＤ

納 税 管 理 人 を

解 除 し た 日
年 月 日

承 諾 書
年 月 日

益 田 市 長 様

納税管理人の解除について承諾します。

納税管理人氏名 印

納税管理人を定めないことの認定申請書
年 月 日

益 田 市 長 様

私に係る固定資産税の徴収の確保について、下記の理由のため支障がないことを認定してくだ

さるよう、市税の納付を確実に履行することを確約の上、地方税法第３５５条第２項及び益田市

税条例第６４条第２項の規定に基づき申請します。

納税義務者氏名 印

申請する

理 由

認定（認定申請書を兼ねる場合）
電算処理

税務課長 課長補佐 係長 係 収納課


