
◎添付書類

フリガナ

設立

異動 法人番号

電話（　　　　　　　）　　　　　　　　　－

法　人　名

本店の所在地

等の申告書法人等の

年　　月　　日

氏名

住所

代
表
者

主たる事業種目 事業年度
　　　　　　月　　　　　　日から　　　　　　月　　　　　　日から

　　　　　　月　　　　　　日まで 　　　　　　月　　　　　　日まで

担当者氏名

設立・開設・閉鎖・休業
その他（　　　　　　　　　）

令和　　　　年　　　　　月　　　　　日
資 本 の 金 額

又 は 出 資 金 額

次のとおり申告します。

大阪府
豊中市長

（あて先）

異 動 後 変更年月日

所在地が市内から市外へ転出する場合、その後の市内事務所・事業所の有無

・　　　　・

・　　　　・

有　・　無

豊中市内にある本店

以 外 の 事 業 所 等 の

所 在 地 及 び 名 称

変更した事項 異 動 前

本 店 所 在 地

支店等の所在地

（非営利型の一般社団法人・一般財団法人、特定非営利活動法人、認可地縁団体等の場合）　収益事業の有無 有　・　無

商 号

事 業 年 度

資本金又は出資金

主た る 事業目的

代 表 者

1

2

3

4

5

②

③

　　年　　　　　　月　　　　　　日※処理日※の欄は記入しないでください。　

延長処分の有無
有（　　ヵ月）　・　無 備考

氏 名関 与 税 理 士 事務所名

法人税の申告期限

定款、寄附行為、規則又は規約もしくは、これに準ずるものの写し（設立・開設・転入のとき）

登記簿謄本の写し

法人税の申告期限延長処分が有の場合、申告期限の延長の特例の申請書の写し

　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　）　　　　　　　－

①

法人の区分 １．豊中市のみ（単独法人） ２．豊中市本店・他市支店 ３．他市本店・豊中市支店

解 散 ・ 合 併

清算人の住所又は被合併法人の所在地

清算人の氏名又は被合併法人の名称

・　　　　・

・　　　　・

・　　　　・

・　　　　・

・　　　　・

・　　　　・そ の 他 （ ）

6

7

8

受付印


