
同   意   書 
 

 南九州市長  塗木弘幸 様 

 

令和  年  月  日  

 

 令和 年度において市有財産売払の申込みにあたり，私及び同一世帯の者の市税等の収納状況

を確認することに同意します。 

 

 

組合等名  

構 
 
 
 

成 
 

 
 

員 

番号 住      所 氏  名 ㊞ 

1 南九州市   

2 南九州市   

3 南九州市   

4 南九州市   

5 南九州市   

6 南九州市   

7 南九州市   

8 南九州市   

9 南九州市   

10 南九州市   

(注)法人の場合又は法人以外で本人（代表者）が署名しない場合は記名押印してください。 

 

※市税等とは，市税，国民健康保険税，後期高齢者医療保険料及び介護保険料です。 

 


