
〒 ℡

〒 ℡

（ふりがな）

令和　　　年　　　月　　　日 本 社 等 の
所　 在　 地

筑　後　市　長　　様

筑後市内の
所　 在　 地

下記のとおり　法人等　（事業所）　を　設立　（設置）　したので申告します。

名　　称 所　在　地 従業員数 電話番号 備　　考

法　人　等　の　設　立　・　設　置　申　告　書

管理番号

法人等の名称

代表者氏名

申告の応答者

法人設立年月日 　　　年　　　月　　　日 資本等の金額 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

事業所開設年月日 　　　年　　　月　　　日 事  業  種  目

初
年
度

　　　月　　　日から
従  業  員  数

総　　　　数 　　　　　　　　　人

　　　月　　　日まで 市内事業所 　　　　　　　　　人

平
年
度

　　　月　　　日から 申告延長の有無 有　（　　月）　・　無

　　　月　　　日まで 連結納税承認の有無 有　　　・　　　無

支店・支所・事業所等の名称・所在地

　　　　　人

　　　　　人

　　　　　人

所在地図

税理士住所 氏　　名 　　（℡　0942-53-9999）

事業年度

添
　
付
　
書
　
類

1.定款（コピー可）
2.登記簿謄本（コピー
可）

※筑後市内店が支店等
の場合は添付不要。

受 付 印



〒 ８３３-００３１ ℡ ０９４２-５３-００００

筑後市大字山ノ井８９８番地

〒 ℡

同上

筑後市税務課で記入・押印します。

（ふりがな） 　　　　　　　ちくご

令和　元 年　５ 月　１ 日 本 社 等 の
所　 在　 地

筑　後　市　長　　様

筑後市内の
所　 在　 地

下記のとおり　法人等　（事業所）　を　設立　（設置）　したので申告します。

名　　称 所　在　地 従業員数 電話番号 備　　考

法　人　等　の　設　立　・　設　置　申　告　書

管理番号

法人等の名称 株式会社　チクゴ

代表者氏名 筑後　市太郎

申告の応答者 筑後　主計

法人設立年月日 令和 元 年　５　月　１　日 資本等の金額 ５０，０００，０００　　　円

事業所開設年月日 令和 元 年　６　月　１　日 事  業  種  目 サービス業

初
年
度

　　６月　　１日から
従  業  員  数

総　　　　数 25 人

　　３月　３１日まで 市内事業所 18 人

平
年
度

　　４月　　１日から 申告延長の有無 有　（　１月）　・　無

　　３月　３１日まで 連結納税承認の有無 有　　　・　　　無

支店・支所・事業所等の名称・所在地

筑後本店 筑後市大字山ノ井８９８ 　　　１８人 0942-53-0000

久留米支店 久留米市城南町９９９９－９９９９ 　　　　７人 0942-00-0000

　　　２５人

所在地図

筑後市内の支店等の、地図のコピー又は記入して
ください。

税理士住所 筑後市大字長浜７７７-１ 氏　　名 近未　来明子　　（℡　0942-53-9999）

事業年度

添
　
付
　
書
　
類

1.定款（コピー可）
2.登記簿謄本（コピー
可）

※筑後市内店が支店等
の場合は添付不要。

受 付 印

記入例

　税務署へ納期限延長及び連結納税の申請を出
　している場合は”有”を選択して下さい。

筑後市内に事業所等を設置した年月日を記
入。


