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国民健康保険税分割納付誓約書

　　　　年　　月　　日

　　　上小阿仁村長　　様

住　所
氏　名　　　　　　　　　　　　　印


私が滞納している国民健康保険税について、一括して納付することができないことから次のとおり分割納付したいので、承諾くださるようお願いします。
　なお、分割納付は誠意をもって履行し、納付計画期日までに納付できなかった場合は、滞納処分や特別療養費の支給を受けることとされても異議はありません。

記

1　滞納している国民健康保険税（　年　月　日現在）
	
	税額
	督促手数料
	計

	氏名／合計
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



2　分割納付計画
　　◇金額・時期など[記入例：毎月15日に50,000円を納付します。]
　　　　記入欄



　　◇納付の方法
	納付方法
	備考

	1.役場窓口にて直接納付します。
	

	2.自宅への徴収を希望します。
	

	3.納付書で支払うため、住所へ納付書の郵送を希望します。
	

	4.村会計管理者の口座へ振込みします。
	

	5.その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
	



