
様式第16号(別表関係) 

換 価 の 猶 予 申 請 書 

平成 ２９年 １０月 ２０日  

   佐伯市長 様 

申請者                        

    住所(本店)   佐伯市中村南町１番１号          

氏名(商号)    佐伯 太郎              印 

電話番号    ０９０-１２３４-５６７８            

個人番号又は法人番号                     

 

 地方税法第15条の6の2の規定により、以下のとおり換価の猶予を申請します。 

 

納
付
す
べ
き
市
税 

税 目 課税年度 期別 納期限 本 税 督促手数料 延滞金 合 計 

住民税 29 ２ 29・ 8・31 70,000円 100円 要 70,100円 

国民健康保険税 29 １ 29・ 6・30 50,000円 100円 要 50,100円 

国民健康保険税 29 ６ 29・11・30 50,000円  要 50,000円 

固定資産税 29 ３ 29・12・25 40,000円  要 40,000円 

        

納付すべき市税のうち換価の猶予を受けようとする金額(納期限から6か月以内) 210,000円 200円 要 210,200円 

一時に納付すること

により事業の継続又

は生活の維持が困難

となる事情の詳細 

 ８月に妻が病気になり、緊急的な手術をしないといけなくなった。 

生命保険が３０万円ほど出たが、手術と入院、リハビリ等ですでに６０万円

を支払っており、今後も継続的な通院費がかかると思われる。納期内納付を行

った場合、医療費が生活費を圧迫し、生活に困窮することとなるので、妻の回

復の目途が立つまで、換価の猶予を申請したい。 

納 付 計 画 

回 年月日 金額 回 年月日 金額 回 年月日 金額 

1 29・10・31 5,000円 5 30・2・28 60,000円 9 ・ ・ 円

2 29・11・30 5,000円 6 30・3・31 75,200円 10 ・ ・  

3 29・12・25 5,000円 7 ・ ・  11 ・ ・  

4 30・１・30 60,000円 8 ・ ・  12 ・ ・  

猶予期間 平成２９年１１月 １日 から 平成３０年 ３月３１日まで ５ 月間 

担 保 
□有 

☑無 
 

添 付 書 類 ☑財産目録  ☑財産収支状況  ☑収支の明細書  □担保関係書類 

注 担保の提供については、猶予を受けようとする金額が100万円を超え、かつ、猶予期間が3か月を超える場合である

こと。 


