
（表面）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 令和　　　年　　　月　　　日

　

被相続人（亡くなった方）

氏　　名

住　　所
〒

相続人代表者（現所有者）

被相続人との続柄

個人番号

生年月日   大　・　昭　・　平　・　令 　　　　年　　　　月　　　　日　 電話番号

住　　所
〒

/

届出人

 □ 相続人代表者に同じ（☑した場合、以下の氏名欄は記載不要です）

氏　　名 被相続人との続柄

 【確　認】　□　本届出について、以下のことを確認しました

被相続人に共有名義の固定資産がある場合も同様に、本届出書の代表者が相続人代表者となります。

還付先口座 （相続人代表者ご本人名義以外の口座を指定される場合は裏面の委任状の記載が必要です）

金融機関 銀行 ・ 農協 ・ 労働金庫 本店 ・ 支店

（ゆうちょ銀行以外） 信用金庫 ・ 信用組合 出張所

普通 ・ 当座

その他(　　　)

ゆうちょ銀行 通帳記号 1 0

フリガナ

口座名義人

※納期限が過ぎた未納分の市税等がある場合充当することがあります。

職員確認欄

備考

□　国保課　　□　介護高齢福祉課　　□　収納課　　□　市民税課　　□　資産税課

 □ 相続関係書類提出　 □ 住民基本情報確認済　  □ 戸籍確認済

　相続人代表者届出書（兼固定資産現所有者申告書）

死亡年月日

フリガナ
氏　　名

相続分

口座種別 店番号 口座番号

令 和 年 月 日

番号

受付課

被相続人JC 代表者JC

相続確認

帯広市長 殿

被相続人の市税等に係る徴収金の賦課徴収（滞納処分を除く。）及び還付充当に関する書類を受領する

代表者を、次のとおり指定（変更）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ます。また、帯

広市税条例第59条の4に基づき固定資産の「現所有者」を申告します。

併せて、市税・国民健康保険料・後期高齢者医療保険料・介護保険料の過誤納・未納金、又は国保給付

費・介護給付費の支給に関する書類を受領し、受給又は納付することを届け出ます。

この届出に関して万一争いが生じても、相続人（現所有者）において解決します。また、相続関係確認の

ため、帯広市において戸籍調査を行うことについて同意します。

(受付印)

【裏面もあります】



（裏面）
代表者以外の相続人

被相続人との続柄

生年月日  大　・　昭　・　平　・　令 　　　　年　　　　月　　　　日　 電話番号

住　　所
〒

/

被相続人との続柄

生年月日  大　・　昭　・　平　・　令 　　　　年　　　　月　　　　日　 電話番号

住　　所
〒

/

被相続人との続柄

生年月日  大　・　昭　・　平　・　令 　　　　年　　　　月　　　　日　 電話番号

住　　所
〒

/

被相続人との続柄

生年月日  大　・　昭　・　平　・　令 　　　　年　　　　月　　　　日　 電話番号

住　　所
〒

/

※相続人代表者ご本人以外の口座を指定される場合は、下の委任状に記入してください。

なお、関係書類に関しては相続人代表者に送付します。

過誤納金等の受領を下記のとおり委任します。

委任者 住所

（相続人代表者） 氏名 印

受任者 住所

（口座名義人） 氏名 印

職員確認欄

□マイナンバーカード □住民票

□住民基本台帳等（　　　　　　　　　　　　　　）

フリガナ
氏　　名

フリガナ
氏　　名

相続分

フリガナ
氏　　名

相続分

フリガナ
氏　　名

相続分

相代（13）

現代（15）

相続分

備考

委　任　状

整理番号 処理欄 入力 点検 番号確認


