
 

 お問い合わせ番号  １２３４５６７８ 

納 税 通 知 書 送 達 先 申 出 書 
（ 特 別 送 達 者 申 請 書 ） 

                                                  令和 ○○ 年 ○○ 月 ○○ 日 
 
  （宛先）前橋市長  
 
                   （納税義務者）住   所  前橋市大手町一丁目１番１号   

  
                                 ふりがな  ぐんま  たろう 
                                氏  名  群馬 太郎   

                                 （名称）                
                 電話番号    ０２７（１１１）１１１１      
   
（納税管理人・相続人代表者・代理人等）住   所  

                                 ふりがな  
                                氏   名   
                                 （名称）                
                                    電話番号         (      )      
 
                                  □ 定 め ま し た 
     にかかる送達先を下記のとおり □ 変更しました  ので申し出ます。  
                                  □ 廃止しました  
 

なお、この申出書による取り扱いは、固定資産税・都市計画税についての送達すべ 
き納税通知書や納付書、督促状等の送達先であることを承諾するとともに、送達先か 
らの受け取り拒否等により送達ができなかった場合には、直ちにこの取り扱いを取り 
消されても異議ありません。 
 

 ※ 送達先の宛名につきましては、住所の方書として居住者様方の表記となります。 
  【例】 申出者 ： 群馬 太郎、 送達先居住者 ： 前橋 一郎 
 

  前橋市本町二丁目１２番１号  前橋 一郎 様方  群馬 太郎 様  

 
 
 送 
 
 
 
 
 達  
 
 
 
 
 先  

 
 
 
 新  

 送達方法   郵 送  ※区分 義務者・管理人（【管理人等記載】保佐人 ） 
 
 送達先住所  〒371-0023 

 前橋市本町二丁目１２番１号 

送達先 
居住者名 

                                               （様方）   
       

 
 
 
 現 

送達方法   郵 送 ※区分 義務者・管理人（            ） 
  
送達先住所  〒 

   
 送達先 
居住者名 

 

                             （様方） 
 

 税 目  固定資産税・都市計画税  

 
  
理 由  

病気療養により半年間ほど居所不在であり、単身であるため。 

（居所に戻られた場合は「廃止」の届出が必要となります。） 

   ※法定管理人・代理人等の選任を受けた方は記載願います。（証明書等を添付） 
   ※この申出の内容は、提出した日以降から適用します。 

【記載例】 

（ふりがな） 

（ふりがな） 

納税管理人・相続人代表者・ 

法定代理人・管理人等の方はこちらへ記入。 

（納税義務者の印は不要です。） 

まえばし いちろう 

前橋 一郎 

送付先の変更がある場合は記入してください。 


