
【代筆用】 

委 任 状（兼税務証明申請書） 
              年   月   日 

（あて先）岐阜県揖斐郡揖斐川町長 

代 

理 

人 

住 所 
 

フリガナ  生 年 月 日 電 話 番 号 

氏 名 
 

大・昭・平・令 
 年  月  日 

 

 

私（委任者）は、上記の者を私の代理人と定め、（使用目的）         のために、

次の証明書の交付申請及び受領に関する権限を委任します。 
 

委 任 事 項 年度 通数 
１． 町県民税に係る証明 
  □ 所得・課税証明書（※所得金額と町県民税額と扶養等の控除内訳） 
  □ 課税証明書         □ 所得証明書 
  □ 非課税証明書        □（             ） 

  

２． 納税に係る証明書 
□ 納税証明書 

□ 全 税 目 

   
 

□ 町県民税 □ 固定資産税  
□ 法人町民税（ 平成   年   月決算） 

  □ （            ） 

３． 固定資産税に係る証明 
  □ 評価証明           □ 課税（物件）証明書 
  □ 公課金証明書         □ 評価額通知書 
  □ 課税台帳記載事項証明書    □ （           ） 

  

物件の表示  （□所有物件全部  □家屋のみ  □土地のみ） 
※ 一部のときは、下記へ記入してください。 

区分 物件の表示 区分 物件の表示 

土地・家屋 揖斐川町 土地・家屋 揖斐川町 

土地・家屋 揖斐川町 土地・家屋 揖斐川町 

 

委 

任 

者 

住 所 
 

フリガナ  生 年 月 日 電 話 番 号 

氏 名 ㊞ 
大・昭・平・令 

  年  月  日 
 

 

 

※委任者は、□病気 □けが □その他（         ）により字が書けないため、 

私（代筆者）が委任者の意思を確認のうえ、代筆しました。 

代 

筆 

者 

住 所 
□代理人と同じ 

フリガナ  生 年 月 日 電 話 番 号 

氏 名 
 

大・昭・平・令 
  年  月  日 

□代理人と同じ 

 

 
※ 代理の方は、本人確認ができるもの（※裏面参照）をお持ち下さい。 
※ 虚偽行為があった場合、刑法により罪に問われることがあります。 
※ 申請内容等について電話確認をする場合がありますので、連絡がとれる番号を記入して下さい。 
 

事務処理欄 受付処理  手 数 料 円 ※本人確認は裏面 

□ 指定税目 



 
  

 

本人確認のために「Ａ」または「Ｂ」の書類（原本）を窓口で提示してください。 

 

Ａ
（
い
ず
れ
か
１
点
） 

 

□運転免許証 

□旅券（パスポート） 

□個人番号カード 

□身体障害者手帳又は療育手帳 

□その他の顔写真付き免許証や許可証、資格証明書等で下記の条件を満たすもの 

・官公署が発行したもの 

・当該写真に浮出しプレスによる証印のあるもの又は特殊加工がされているもの 

 

Ｂ
（
い
ず
れ
か
２
点
） 

 

□健康保険証  □各種医療証  □ 年金手帳  □年金証書 

□介護保険証  □受給者証（特定疾患・自立支援医療等） 

□社員証  □身分証明書  □学生証  □養老手帳 

□診察券  □クレジットカード 

□納税通知書・公共料金等通知書  □町税の領収書・公共料金等の領収書 

□宛名入郵便物（消印のあるものに限る。） 

□預金（貯金）通帳  □キャッシュカード  □不動産賃貸借契約書 

 
 


