第1号様式（その２）（第5条関係）
　　年　　月　　日

（あて先）

羽島市長　

住　　所

氏　　名　　　　　　　　　　　　　印

電話番号

国民健康保険税減免申請書（災害用）
羽島市国民健康保険税減免取扱規則第5条の規定により、　　　年度国民健康保険税の減免を申請します。
１　災害の種類及び発生日（立証する書類を添付すること。）

	種　　　　　類
	発　　生　　日

	
	　　年　　月　　日


２　住宅の被害状況

	所　有　者
	所　　　在
	種類及び構造
	床面積

	
	
	
	㎡

	被害状況
	損害額
	備　　　　　考

	
	円
	


３　家財の被害状況

	被害物品名
	数量
	損害額
	備考

	
	
	円
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	損害額の合計
	円
	被害前の家財の総額
	円


４　国民健康保険税額

	年税額
	期　別　税　額

	
	第1期
	第2期
	第3期
	第4期
	第5期

	円
	円
	円
	円
	円
	円

	期別税額

	第6期
	第7期
	第8期
	第9期
	第10期
	

	円
	円
	円
	円
	円
	


