
法 人 の 市 民 税 減 免 申 請 書 

 
  

 
　　年　　月　　日 

 
 

江 津 市 長　　様　

 
所在地及び 
電話番号

 
 

 
（電話　　　　　　　　　　　　　　　）

 
（ふりがな） 

法 人 名

 
法 人 番 号

 
（ふりがな） 

代表者氏名印

 

 
事業の種類

 
減免を受けようとする事業年度および税額

 
対象事業年度 令和　年 4月 1日から令和　年 3月 31日まで

 
課税標準額 税　率 税　　額

 
均等割額　　（ａ） 円

 
法人税割額　（ｂ） ８．４％ 円

 
計（ａ）＋（ｂ）＝（ｃ） 円

  
 
 
減免を受けようとする 
理由

 備　　考 〔課税標準額となる法人税額〕 
確定申告の法人税額　　　　　　　円　×　　／　　人 
 

〔均等割額〕　事務所を有していた月数　　　　　月…① 
（　　　　　　　　）円　×　①／１２＝　　　　　　円

受付印


