
※一括徴収に御協力ください。
1月1日以降に退職された方の未徴収税額
は、退職時に支給される給与・退職金から、
一括徴収していただくことになっています
が、12月末日までに退職された方について
も、話し合いのうえ一括徴収し納入していた
だきますよう御協力をお願いいたします。
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普通徴収に変更する理由
1.
2 .
3 .
4 .
5 .

市・県民税が非課税である
給与の支払いがない月がある
毎月の給与の支払額より税額が高い
事業専従者（事業主が個人の場合のみ）
給与受給者総数が２人以下（全従業員か
ら上記１～４に該当する者を除く人数）

未徴収税額を一括徴収する場合に記入してください。

転勤等による特別徴収届出書（転勤等により特別徴収継続する場合に記入してください。）
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後で、特別徴収の継続
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納 入 書 納入書が不要な場合にチェック

提出先 〒816ｰ8501　福岡県春日市原町3丁目1番地5　春日市役所　市民部　税務課　市民税担当

※指定番号不明の場合は記載不要

※指定番号不明の場合は記載不要
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ください。

異動後の未徴収税額の徴収方法
（数字を○で囲んでください。）

１. 特別徴収継続

２. 一括徴収

３. 普通徴収
※異動の理由が左の「6.その他」で普通
　徴収に変更する場合は、　　からその
　理由を選択してください。
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