
納付義務者

送付先

市税等過誤納金 通知書

過　誤　納　金　額

本 税（料）

延 滞 金

計

〈上記通知書の内訳明細〉
理由

※ お問い合わせ番号は、 です。

（単位　円）
キ リ ト リ

キ
リ
ト
リ

市税等還付金請求書兼振込依頼書
（宛先）　　春日井市長 年　　 月　　 日

納
付
義
務
者
（
相
続
人
）

電話　（ ）　 －
氏　名

（名称）

※納付義務者（相続人）以外の名義の口座に振込む場合
は、裏面の委任状に記入してください。

※納付義務者がお亡くなりの場合は、裏面をご覧ください。

還付金を次の口座に振込んでください。
※還付加算金が発生する場合があります。

銀行
金庫
組合

銀行

本　店
支　店
出張所

預金
種別

口座番号（右づめ）

口座名義人

フリガナ

氏名

1. 普通
2. 当座

過誤納となった税目等

納められた金額（ア）
期 別 納 付 年 月 日 本　　税　　（料） 延　　滞　　金 延　　滞　　金 延　　滞　　金

税（保険料）等の金額（イ） 過誤納金額（ア－イ）

通 知 書 番 号
事　業　年　度

本　　税　　（料） 本　　税　　（料）

合 計

未納の税金等に充てた金額
年 度 税　　 目　　 等　 通　知　書　番　号 期 別 本　　税　　（料） 延　　滞　　金 事　　業　　年　　度

合 計 合　計　額

住　　所　〒　　　－
（所在地）

市税等還付金 円について請求します。

□公金受取口座を利用する　※裏面の注意事項をご覧ください。

ゆうちょ 店名
（店番）

※店名は漢数字三文字

還付

koho
ハイライト表示

koho
テキストボックス

koho
テキストボックス
入力するお問い合わせ番号12桁




