様式第７号


納　税　確　認　同　意　書

令和　年　月　日

宮崎市長　清山　知憲　殿

申請者の住所　　　　　　　

申請者の氏名又は団体名　　

及び代表者の氏名　　　　　　　　　　　　　　印

宮崎市要介護・要支援認定業務受託候補者選定に係る公募型プロポーザル申込にあたり、当法人・代表者・個人の納税状況について、市が確認することに同意します。

	１法人名
	（ふりがな）


	２事業所所在地
	

	３代表者氏名
	（ふりがな）


	４代表者生年月日
	

	５代表者住所
	


	納税確認結果（納税管理課にて記入）　

	法人の滞納　：　　　有　・　無

滞納税目（税額）

　　　　　　　　（　　　　　　　　　円）

（　　　　　　　　　円）

（　　　　　　　　　円）
	個人の滞納　：　　　有　・　無

滞納税目（税額）

　　　　　　　　（　　　　　　　　　円）

（　　　　　　　　　円）

（　　　　　　　　　円）

	特記事項

	　　　確認者　　印


本同意書の提出については、介護保険課にて申請者確認済み。　　印


