納付状況確認同意書
令和　　年　　月　　日　

　知多市長　宮島　壽男　様

　申請者　住　　　　所　　　　　　　　　　　　　

　　　　　EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps11 \o\ad(\s\up 10(ふりがな),氏名又は名称)　　　　　　　　　　　印　

　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　
　　　　　生年月日　　　　　　　　　　　　　
　
令和７年度において知多市老朽空家等除却費補助金交付事業を行うため、市担当者が私の市税の納付状況について、調査することに同意します。
※以下市処理欄

収納課長　様

都市計画課長　
知多市老朽空家等除却費補助金交付申請の審査に必要なため、上記申請者についての市税の納付状況について、照会します。
記

上記申請者は、証明日において市税、都市計画税及び国民健康保険税を滞納していないことを確認しました。

　　令和　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　収納課長　

