
　◎　変更する事項のみ記入してください。（該当の□にチェック✔を付けてください。）

　◎　メールアドレスを変更する場合は、フリガナを必ず記入してください。
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紙（正本）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話　0538-85-6308　　　FAX　0538-85-5259
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法人番号

（法人の場合）

森 町 長
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月
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氏名
代表者の
職氏名

事　　項 変　　　　更　　　前 変　　　　更　　　後

令和 年

紙（正本） 電子データ（正本）

日

提出 電話

電子データ（正本）

フ　リ　ガ　ナ

紙（正本）

注意事項
　１．電子データ（正本）を選択される場合、書面による通知はお送りしておりません。

　２．電子データの受け取りを希望する場合は、必ず通知先メールアドレスを記入してください。

書面又は電子での通知が必要となった

メ ー ル ア ド レ ス                                             ＠                                             ＠

◎送付先　〒437-0293　静岡県周智郡森町森2101番地の1　税務課　町民税係　

特別徴収税額通知

（特別徴収義務者用）
受　取　方　法

特別徴収税額通知

（納税義務者用）
受　取　方　法

電子データ（正本）

　変　更　理　由
変　更
年　度

変　更
年　月

令和　　年　　月分から
メールアドレスの変更

現年度 新年度
その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

特別徴収税額通知の受取方法・メールアドレス変更届出書 ｅＬＴＡＸ
利用者ＩＤ

紙（正本）

電子データ（正本）


