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固定資産税台帳登録事項変更申立書 
 

                         令和  年  月  日 

大 月 市 長 殿 

 

旧所有者 

住 所 
電話番号 

 

フリガナ  

氏 名                       ㊞   

新所有者 

住 所 
電話番号 

               

フリガナ  

氏 名                             ㊞ 

 

以下の理由により、所有者が変更されたため届け出いたします。 

（下記、該当項目の記入「☑」をお願いいたします。） 

 

□ 所有者死亡のため（相続） 

※遺産分割協議書の写しの提出が必要です。 

遺産分割協議書がない場合、相続人全員の同意書の提出が必要です。 

※相続による変更の場合、旧所有者の押印は必要ありません。 

□ 所有者変更のため（売買・贈与など） 

※売買契約書の写し、旧所有者の同意書等の提出が必要です。 

□ その他 （                                ） 
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※この届出書は、相続権のあるすべての方の総意として受け付けさせていただきます。 

必ず相続人の皆様でご確認の上、提出をお願いいたします。 

※この届出書は、 固定資産税を課税するために必要な事項を大月市長に届け出るためのもので、

不動産登記法の登記とは関係ありません。 

※第三者に対して所有権を主張するためには、法務局に登記申請する必要があります。 

地番 

種類・構造 

床面積 

大 月 市  

      、      造                     葺         階建 

1 階 ㎡ 1 階以外 ㎡ 計 ㎡ 

地番 

種類・構造 

床面積 

大 月 市 

      、      造          葺        階建 

1 階 ㎡ 1 階以外 ㎡ 計 ㎡ 

地番 

種類・構造 

床面積 

大 月 市 

      、      造          葺        階建 

1 階 ㎡ 1 階以外 ㎡ 計 ㎡ 

地番 

種類・構造 

床面積 

大 月 市 

      、      造          葺        階建 

1 階 ㎡ 1 階以外 ㎡ 計 ㎡ 


