
納 税 義 務 者 コ ー ド 

       

                                      （この欄は記入不要です。） 

共 有 資 産 代 表 者 変 更 届 

 

 

令和  年  月  日 

（宛先）幸 田 町 長 

 

 

申請人  住所                       

   

氏名                        

 

 

下記の者を、次年度より代表者とすべく共有者了承のうえ届出いたします。 

 

新 ・ 代表者  住所                       

                （ふりがな） 

氏名                       

 

電話番号（     ）    —         

 

 

旧 ・ 代表者  住所                       

                （ふりがな） 

氏名                       

 

電話番号（     ）    —         

 

 

 

※必ず本人が署名してください。 

※口座引落の登録をされている場合は、再度申請が必要になることがあります。 

 

 

受  付  印 


