
　市町村民税（所得割）の課税状況調査票

 ※　住民票上、申請者と同一世帯の方すべての市町村民税課税証明書を添付してください。

 　  市町村民課税額合算対象除外希望者も含めたすべての方の課税証明書が必要です。

　 　なお、未就労の１８歳未満の方については、課税証明書を省略することができます。

申
請
者
（

受
給
者
）

と
同
一
世
帯
の
方

氏　　　　名 続　柄 年　齢 市町村民税(所得割)課税年額

申　請　者（受給者） 本　人

下記の者については、申請者との関係において配偶者に該当せず、かつ、

申請者及びその配偶者との関係において相互に地方税制上・医療保険上の

扶養関係にない者であるため、所得階層区分認定の際の市町村民税課税額

の合算対象から除外することを希望します。

記

（フリガナ） 年 月 日

除外希望者 氏 名

(フリガナ)

申請者氏名

市町村民税額合算対象除外希望者について

この欄には記入しないでください


