
九重町税務課任意様式（R1.5～）

九　重　町　長　　殿

＊いずれかに○→（　単有　・　共有　）

【納税義務者】　共有の場合は、それぞれ記入し押印してください。

住　所 持分

ﾌﾘｶﾞﾅ

氏　名
(名　称)

㊞

電　話

住　所 持分

ﾌﾘｶﾞﾅ

氏　名
(名　称)

㊞

※他にも共有者がいる場合は、裏面へそれぞれ記入してください

□

□

家屋の所在地 九重町大字 番地

家屋番号 番

家屋の種類

構　造 　□　木造 □非木造 （ ） 階建

㎡ ㎡ ㎡ ㎡

建築年月日

登記年月日

居住年月日

※以下の記入は不要です。（町が処理のため利用します。）

●課税初年度 ●減額期間

      　　　　　　年度から

新築住宅に対する固定資産税減額申告書

　　　　年　　　　月　　　　日

生年月日

添付書類

九重町税条例附則第１０条の３第1項（認定長期優良住宅以外）※地方税法附則第15条の6関係

九重町税条例附則第１０条の３第２項（認定長期優良住宅）※地方税法附則第15条の7関係

１階以外 計

家
　
屋

　　※居住の用に供した年月日

１階

　　の規定により、次の家屋について固定資産税の減額を申告します。

代
表
者

共
有
者

専用住宅　・　共同住宅　・　併用住宅　・　併用アパート ・　　その他（　　　　　　　　）

年　　　　　　月　　　　　　日

（　　　　　）

／

／

生年月日 年　　　　　　月　　　　　　日

＊当該年度の１月３１日までに申告書を提出することができなかった理由

い
ず
れ
か
に
チ
ェ
ッ

ク
→

    　　　　年度　～　      　　　　年度

　　※建物表示登記の年月日
　　　 登記済みの場合に記入

うち、居住用床面積

　□長期優良住宅認定通知書（写し）　（※認定長期優良住宅の場合）

年　　　　　月　　　　　日

年　　　　　月　　　　　日

年　　　　　月　　　　　日

床面積


