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　「①」から「③」までは、該当するもののみを記入し、該当することを証明する書類を添付して
ください。
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減 額 又 は 還 付 を 受 け よ う と す る 税 額

・ ・ 徴収猶予

1㎡当たり価格

特例適用申告年月日

専用住宅 、併用住宅

住宅の床面積 1階 ㎡ 1階以外

様式第21号

県税事務所長　　様

日年 月

申請者

（電話

個人番号又は法人番号
( 右 詰 で 記 載 )

氏 名 ( 名 称 )

住 所 ( 所 在 地 )

　※印欄は、申請者においては記入しないでください。

　佐賀県県税条例第66条の2第3項若しくは第66条の3第3項又は地方税法第73条の2第7項の規定によ
り、次のとおり減額又は還付を申請します。
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注

　「③」に該当する場合は、納税通知書の受理年月日から30日以内に申出をすることになっていま
すので御留意ください。
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