
  江　南　市　長
相続人代表者

住所

氏名（名称）

 
生年月日

被相続人との続柄 

電話番号

法人番号(法人の場合のみ)

 

入力

令和　 　年　 　月　 　日

フリガナ

（市役所使用欄）

チェック 備　考

代
表
者
以
外
の
相
続
人

被相続人 との続柄 住　　　　　　　　　　　所

整　理　番　号

納税通知書番号

    　年　 　 月　    日

 被相続人に係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し
て、本書のとおり指定・変更しましたので、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

　　　　　　年　　　月　　　日

相続人代表者指定(変更)届

死亡時の住所

氏　　名

死亡年月日

氏名（名称）

受付



  江　南　市　長
相続人代表者

住所

 
生年月日

被相続人との続柄 

電話番号

法人番号(法人の場合のみ)

 

入力

フリガナ

氏名（名称）

 昭和△年△月△日

　　　妻

整　理　番　号

納税通知書番号 1234567

相続人代表者指定(変更)届

令和　7　年　6　月　1　日

記入例

 被相続人に係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し
て、本書のとおり指定・変更しましたので、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

死亡時の住所 愛知県江南市赤童子町大堀90番地

氏　　名 江南　藤男

死亡年月日 令和　7　年　6　月　1　日

代
表
者
以
外
の
相
続
人

氏名（名称） 被相続人 との続柄 住　　　　　　　　　　　所

江南　一郎 長男 　愛知県江南市赤童子町大堀９０番地

江南　二郎 次男 　同上

長女 　名古屋市中区三の丸１－１－１

愛知県江南市赤童子町大堀90番地

江南　藤花

コウナン　フジカ

0587-54-1111

（市役所使用欄）

受付 チェック 備　考

愛知　藤子

病院等の住所地ではなく、

住民票上の住所を記入してください。

亡くなられた方からみた続柄を

記入してください。


