
継続検査用 軽自動車税種別割納税証明 郵送交付申請書 

 

 

        （住所）                                                    

                                          （生年月日） 

（氏名）                            大 ・ 昭 ・ 平 ・ 令 ・ 西 暦    年   月   日  

          （昼間連絡のつく電話番号）             ―           ―                                                               

 

納税義務者の住所・氏名 （自動車検査証に記載されている住所・氏名） 

 
 

個
人 

住所 
 

フリガナ  

氏名 
 

 
 

法
人 

所在地 
 

法人名称 
 

 
車両番号        

(ナンバー) 

   

【 同封していただくもの 】 

○返信用封筒 

請求者の住所・氏名をご記入いただき、切手を貼ってください。証明書は資料がそろって

いれば、申請書が届いた日又は翌日（ただし、市役所の休日を除く。）に発送していますが、
お急ぎの場合は、往復郵便を速達扱いにするとより早くお届けできます。 

○その他 

※ 廃車（名張市での登録が抹消）された車両の証明書は交付できません。 

※ 当該年度の賦課期日（4 月 1 日）以降に取得された車両の場合、自動車検査証の写しを

同封してください。 

※ 納税後、2 週間以内に請求する場合は、領収書の写しを同封してください。 

 

 

           送付先  キリトリ （送付用の封筒にお使いください） 

   〒518－0492 

 三重県名張市鴻之台 1番町 1番地                 

 名張市役所 市民部 課税室 証明担当               

三重 

請 求 者 

名張市長あて 

【 問い合わせ先 】 

TEL 0595-63-7746 または 63-7429 

FAX 0595-64-2560  

申請日   年  月  日 


