
（１）名称変更理由

　□　社名変更 □　旧事業所の指定番号を使用する。

　（指定番号　　　　　　　　　　　　　） （２）所在地変更理由 （３）徴収開始月

　□　合併による変更 □　新事業所の指定番号を使用する。※ 　□　事務所等の移転

　（指定番号　　　　　　　　　　　　　）

　□　その他 □　新たに指定番号を取得する。※ 　□　その他 （４）書類送付先の変更等

〒 〒

〒９８５－８５３１
宮城県多賀城市中央２丁目１番１号
多賀城市　税務課市民税係
ＴＥＬ　０２２－３６８－１３７０
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※吸収合併等に伴い指定番号が変更になる場合には、給与所得者異動届出書を必ず提出してください。
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◎変更があった場合は、速やかに提出してください。

多賀城市長　殿
（

特
別
徴
収
義
務
者
）

給
与
支
払
者

所 在 地

特別徴収義務者指定番号

フ リ ガ ナ

令和 年 月

〒

連絡者の
係、氏名
並びに電
話番号

係

氏名


