
町 税 納 付 状 況 確 認 同 意 書 

令和  年  月  日 

愛川町長 小野澤 豊  殿 

 

住 所 (所在地)  

 

氏 名 (法人名)  

 

(代 表 者 職 氏 名)  

 

私は、愛川町が実施する町有地の売払いに係る一般競争入札の参加に際して、町

担当者が、私の町税の賦課状況及び納付状況を確認することに同意します。  

 

※ 町担当課記入欄 

町税賦課及び納付状況確認表 

 

◇  町 県 民 税 ［ 非課税 ・ 課 税 ］  （ 納付済 ・ 未納有  ） 

   ○ 確認日     年  月  日  確認者氏名          

 

◇ 固定資産税 
都市計画税 

○ 確認日     年  月  日  確認者氏名          

 

◇ 軽自動車税 ［ 非課税 ・ 課 税 ］  （ 納付済 ・ 未納有  ） 

○ 確認日     年  月  日  確認者氏名          

 

◇ 国民健康保険税 ［ 非課税 ・ 課 税 ］  （ 納付済 ・ 未納有 ） 

○ 確認日     年  月  日  確認者氏名          

 

【備  考】 

(注) 

１ 点線以下の箇所には記載しないでください。  

２ 町外の方は提出不要です。直前２か年分の納税証明書を取得し、提出をお願いします。  

実印 

［ 非課税 ・ 課 税 ］  （ 納付済 ・ 未納有  ） 

 


