
　　 年　 　月　 　日

（あて先）　一 宮 市 長　　

相続人代表者

住所

（電話番号　　２８－８９６７ ）

フリガナ

被相続人との続柄 長男

※以下市担当課処理欄につき記入不要 整理番号

入力処理 確認（電算） （　無 ・ 有　） 家屋

： 全納・期別 （　無 ・ 有　） 無・有（登記・未登記）

： 不要・要（済・未済） 共有名義

無・有

送 付 先

納 管 人

納 付 書 発 行

　　　一宮市本町2丁目5番6号

　　　愛知
アイチ

　一郎
イチロウ

現年度 分納付

二男 一宮市東五城字備前12 

本町　一子 長女 一宮市木曽川町内割田一の通り27 

○○ 日 死亡年月日 令和 ○

相
続
人

（
相
続
人
代
表
者
を
除
く

）

氏　     名
被相続人
との続柄

住　　　　所

愛知　花子 妻 一宮市本町2丁目5番6号

愛知　二郎

相続人代表者指定届

　（受付印）

氏名

（法人のみ法人番号　　　　　　　　　　　　　　　　）

　被相続人の固定資産税・都市計画税にかかる徴収金の賦課徴収（滞納処分を除く）及び還付に関する書類を受
領する代表者となることを、相続人同意の上承諾しましたので、地方税法第9条の2第1項の規定により届け出いたし
ます。

被
相
続
人

 氏
 フ リ ガ ナ

亡年月名 愛知
アイチ

　太郎
タロウ

 住亡年月所 一宮市本町2丁目5番6号

年 ○○ 月

相続登記が完了するま
での間、こちらに記入
された方へ納税通知書
をお送りします。 

上記相続人代表者以外の法定相続人をご記入ください。 
＊相続人代表者に納税通知書が届かなかった場合、こちらに 

記入された方へ納税通知書をお送りします。 

＜記載例＞ 


