
補 充 課 税 台 帳 所 有 者 変 更 申 請 書

所 在 　　木 更 津 市　　　潮 見  １ 丁 目 １ 番 地

 1． 物件の表示 種類構造 　　居　　宅　　　木　造 ・ 瓦 ・ ２ 階

床 面 積 　　１ ２ ０ ㎡

 2． 所 有 者 住 所 　　木 更 津 市 潮 見 １ 丁 目 １ 番 地 　　木 更 津 市 潮 見 １ 丁 目 ２ 番 地

氏 名 　  木 更 津 　太 郎 　　木 更 津 　次 郎

 相　 続

 4． 添 付 書 類  遺 産 分 割 協 議 書 一 式　（ 相 続 関 係 図 、戸 籍 関 係 、印 鑑 登 録 証 明 書 等 含 む ）

　　　　 　○○　○○　年　○○月　○○日  住　 所 　　現所有者が死亡している場合は

 氏　 名 　　記載・押印省略

 住　 所  木更津市潮見1丁目2番地

 氏　 名 　木 更 津　次 郎　　   印

課 長 補 佐 係 長 係 起 案 調 査 　　　　　年　　月　　日

提 出 　　　　　年　　月　　日

決 裁 　　　　　年　　月　　日

　　　　　年　　月　　日

　処 理 事 項

木　更　津　市　長　　様 （新）

上記申請のとおり所有者を変更いたしたいがよろしいか

台帳変更

現　　　所　　　有　　　者 変　更　後　（新）　の　所　有　者

 3． 変更の理由

上記のとおり所有者を変更いたしたいので連署して 申請いたしま す。

申　請　人 （現）

相続された方の住所・

氏名をご記入いただき、

遺産分割協議書に押印

した印を押してください。

※添付書類 ・遺産分割協議書全ページの写し

・亡くなられた方と相続人全員との相関図（もしくは戸籍謄本など）の写し

・遺産分割協議書に添付してある印鑑証明書全ての写し

《 記 載 例 》 相 続 の 場 合

＜問い合わせ先＞

木更津市役所資産税課

担当：家屋係

TEL：0438-23-8672

認印で可能です。

所在については、地番となります。

納税通知書で確認をお願いいたします。

※本申請書、添付書類を木更津

市役所資産税課まで提出をお願

いいたします。


