
地方税法第701条の57及び柏市税条例第144条第2項の規定に基づき

下記のとおり　　　　　　年度事業所税の減免を申請します。

※１　事業所税額①の欄は，第４４号様式の⑩欄と⑯欄の合計金額を１円単位で記載。　

※２　減免後の税額（①－⑬）②の欄は，①－⑬の金額から１００円未満を切捨てた金額を記載。　

※３　減免額合計（⑦＋⑫）⑬の欄は，１円単位で記載。　
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記載例

減免を申請しようとする施設の所在地・床面積・従業者給与総額を記載。

減免を申する理由を記載。

端数処理しない １００円未満切り捨



地方税法第701条の57及び柏市税条例第144条第2項の規定に基づき

下記のとおり　　　　　　年度事業所税の減免を申請します。
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