
給与所得に係る 

１．特別徴収義務者新規 

２．特別徴収義務者名変更 

３．住所変更 

４．休業 

５．解散 

６．閉鎖 

届 

        （該当する番号を○で囲んでください。） 

 

 

下記のとおり届けます。 

令和 ２年 ４月 １日 

 

   留萌 市長  様 

法人番号 xxxxxxxxxxxxxxxxx 

 

所在地  留萌市幸町１丁目１１番地                     

名称（社名）または 

個人名（氏名） 株式会社 留萌     ㊞    
 

（該当する番号を○で囲んでください。） 

１．新規 

名称（社名）または 

個人名（氏名） 
株式会社 留萌 

住       所 

〒077-8601          電話番号 0164-xx-xxxx      

 

留萌市幸町１丁目１１番地          

 

２．名称変更 

３．住所変更 

変 更 事 項 変 更 前 変 更 後 

名称（社名）または 

個人名（氏名） 

  

住      所 

〒       

 

 

 

電話番号          

〒       

 

 

 

電話番号          

変 更 年 月 日 令和   年   月   日 

    

４．休業（令和   年   月   日） 

５．解散（令和   年   月   日） 

６．閉鎖（令和   年   月   日） 

変更後の連絡先 

所 在 地 

〒       

名称（社名）ま

たは個人（氏名） 

電話         

 

株式会社 

留萌 


