
令和○○年〇〇月〇〇日

（あて先）岐　阜　市　長

　下記のとおり、共有筆頭者の変更を申請します。 該当する方に☑を
　　　　してください。

１ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９ ０

ﾌﾘｶﾞﾅ

〒 ５０２－０８１３

ﾌﾘｶﾞﾅ

電話

（生年月日　昭和４６ 年 　８ 月 　５ 日） (０５８)２３１－０６４１

ﾌﾘｶﾞﾅ

〒 ５００－８７０１

ﾌﾘｶﾞﾅ

電話

（生年月日　昭和４２ 年 １０ 月 ２６ 日） (０５８)２６５－４１４１

共有筆頭者を変更されますと、お問合わせ番号が変わりますので納付方法が口座振替の方は、
新たに金融機関へ口座振替依頼書を届けていただく必要がありますが、上記の欄に署名して
いただければ、従前の口座から引き続き引落します。

※上記太枠内のみ記入してください。
※申請時には提出者（新旧筆頭者のいずれか）の本人確認書類の提示又は写しの添付が必要です。

お問合わせ番号 新 宛 名 番 号

《記入例》

共 有 筆 頭 者 変 更 申 請 書

申請書提出者
□　新筆頭者
□　旧筆頭者

新
筆
頭
者

住所又は
所 在 地

ギフシフクミツヒガシ２－６－３

岐阜市福光東２丁目６番３号

氏名又は
名　　称

ウ　カ　イ　　ヨ　ウ　コ 宛 名 番 号

鵜　飼　陽　子

旧
筆
頭
者

住所又は
所 在 地

ギフシイマザワチョウ１８

岐阜市今沢町１８番地

氏名又は
名　　称

　ギ　フ　　イ　チ　ロ　ウ 宛 名 番 号

岐　阜　一　郎

共有筆頭者変更前と同じ口座からの引落を依頼します。

預金名義人氏名　　　岐　阜　一　郎

□マイナンバーカード 運転免許証
  パスポ－ト　住民基本台帳カ－ド
（運転免許証番号：
　　　　    　　                ）
□納税通知書 課税明細書 名寄帳等
□健康保険証 介護保険証　年金証書
□その他（　　 　        　　   ）

口座入力 確　　認 銀行通知 共有作成 物件入力 確　　認 受付者㊞

受 付 印

変更後の筆頭者の住所、氏名、
電話番号を記入してください。

変更前の筆頭者の住所、氏名、
電話番号を記入してください。

申請年月日を記入し
てください。

納税通知書に記載してあるお問
合わせ番号を記入してください。

現在、口座振替で、筆頭者変更後も今までと同じ口座から引落した
い場合は、預金名義人の署名をしてください。

提出者がいずれかに
チェックを入れてください。


