
　　　年　　　月　　　日　 法人市民税 課 長

様　

法 人 番 号

〒 －

TEL

法人等名称 (           -            -             )

代 表者氏名

　　　※　本店以外のときのみ記入 〒 －

文書の送付先

法 人 等 の

設立年月日

法人税申告期限

の延長処分の有無

グループ通算の

適 用 の 有 無

○　あらたに北九州市内に設置した事務所 ・事業所（本店以外のときのみ記入する。）

区

○　北九州市内全事務所 ・事業所の床面積 ・従業者数
　　　　　　　床面積・従業者数　－　区ごとの合計を記入する。
　　　　　　　主たる事務所等の所在区　－所在区の欄に○印を記入する。

門 司 区
㎡ 人

小 倉 北 区

小 倉 南 区

（年　　　回）

設 置 年 月 日 名 称

本店所在地

事 業 種 目

資 本 金 の 額

申 告 用 紙 等

ふ り が な

申告書

関与税理士氏名

及 び 連 絡 先

　登記事項証明書と定款の
写しを添付して下さい。

※ 添付書類

係 長

円

戸 畑 区

決 算 期
月　　　日　

月　　　日　

県税事務所　
福 岡 県 税

所 在

申 告 先

八 幡 西 区

有（　　 　　　　 無　　

年　 　月　 　日　

等 の所在区

主たる事務所

ＴＥＬ　（　　　　　　－　　　　　　　）

床 面 積

ＴＥＬ ( 　　　  -　　　　  -　　　　  ）

又は出資金の額

八 幡 東 区

若 松 区

事務所・事業所の設置
法 人 等 の 設 立

供　覧

北 九 州 市 長
年　　月　　日

区 名

有 　 　無

従 業 者 数

ヶ月）

事業所税

　　年　　　　月　　　　日

管理番号

決算期

受付印


