
様式第１号(第２条関係) 

 　 ※整理番号 　

 過疎地域における固定資産税課税免除申請書

  

令和　　年　　月　　日 

 

 

　小鹿野町長　様 申請者

住所又は所在地 

氏名又は名称　 

 

(代表者氏名)

 

電話番号　　　　(　　　　)

 個人番号又は法人番号 　

 　小鹿野町過疎地域における固定資産税の課税免除に関する条例施行規則第２条の規定により、令和　年度分の

固定資産税の課税免除を受けたいので、関係書類を添えて申請します。  

 事業所の名称 　

 
事業所の所在地

　 

　

 事業の種類 

（○で囲んでください）

　製造業　・　農林水産物等販売業 

　旅館業　・　情報サービス業等
資本金額 　　　　　　　　　　円

 事業の内容

 対象設備等を事業の用に供した年月日 年　　　　月　　　　日

 対象設備等の取得価格の合計額 円

 事業の用に供したことに伴って増加した労働者数 前 人 後 人

 青色申告承認の有無 有　 ・ 　無

 

課
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土
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土地

所在地 登記地目 地積 取得方法 取得年月日 取得価格
家屋の建築 

着手年月日

 　 　 ㎡ ・　・ 　　　　 円 ・　・

 　 　 　       ㎡ ・　・ 円 ・　・

 　 　 ㎡ ・　・ 円 ・　・

 

家屋

所在地 家屋番号 種類 構造 床面積 取得年月日 取得価格

 　 　 　　 ㎡ ・　・ 円

 　 　 　　 　　　　㎡ ・　・ 　円

 　 　 　　 　　　　㎡ ・　・ 　円

 

償却

資産

名        称 数量 耐用年数 取得年月日 取得価格

 　         年 ・　・ 円

 　　 年 ・　・ 円

 年 ・　・ 円

 　　 年 ・　・ 円

 　　 年 ・　・ 円


