
様式第１号の２                                           

市役所郵送専用（ダウンロード専用）                         記 入 例   
※この依頼書（申込書）は、金融機関、ゆうちょ銀行・郵便局窓口では受付できません。    

つくばみらい市市税等口座振替依頼書（自動払込利用申込書）○収  ○加     

つくばみらい市へ納付する市税等を口座振替（自動払込）により納付したいので約定を確認の上、依頼します。（ただし、ゆうち

ょ銀行をご指定の場合には自動払込み規定が適用されます。） 

 
金融機関又はゆうちょ銀行のどちらかを選びご記入の上、届出印を鮮明に押印してください。 

該当する種目の番号及び納付区分を○で囲んでください。振替（払込）開始期（月）欄も記入してください。 

 
【約  定】（ゆうちょ銀行は除く） 
1. 私が支払うべき納付金について、つくばみらい市から貴店に納入の通知が送付されたときは、私に通知することなく、振替日に当該納付金額を

指定口座から納付してください。 

2. 預金の支払い手続きについては、当該勘定約定書又は預金規定にかかわらず、当座小切手の振出し又は預金通帳及び預金払戻請求書を提出しま

せんから、貴店所定の方法で処理してください。 

3. 指定預金口座の残高が振替日において口座振替請求書の金額に満たないときは、私に通知されることなく直ちに口座振替請求書を返却されても

異議ありません。 

4. この口座振替を解約する場合は、私から解約届を提出します。また、貴店が必要と認めたときは、口座振替の取扱いを解除されても異議ありま

せん。 

5. 私が解約届を提出しない限り、年度ごとの口座振替を請求したものと認めてください。 

6. 上記により振替納入済みのときは、特に通知は求めません。 

7. この取扱いについて紛議が生じても貴店に迷惑はかけません。 

8. 市税等について過誤納金が生じた場合は、市からこの口座に振込みしてください。 

この下のワク内は、記入しないでください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

申込日

　　　　×　年　△　月　□　日

フリガナ ミライ　ハナコ 電話番号 012-345-6789
（国民健康保険税の場合は世帯主名，上下水道料金の場合は使用者名） 生年月日

 明治・大正

 昭和・平成 　○×　年　△　月　□　日

住　所 つくばみらい市○○　１２３４番地納
入
義
務
者 氏　名

みらい　花子

の

下水道受益者負担金（取手地方広域下

水道組合を除く。）
茨城県つくばみらい市下水道企業 00170-2-963418

ゆ
う

ち

ょ
銀

行

2

み
ら
い

8 7 6 5 4 3
払込先口座番号

金融機関届出印

1

9

1 1 1

上下水道料金 茨城県つくばみらい市水道企業 00190-7-962397

口　 座
名義人

住　所 フリガナ ミライ　ハナコ

種目コード

つくばみらい市○○　1234番地 氏 名 みらい　花子
払込日 市が指定する日（非営業日の場合は翌営業日）

払込先加入者名
下記以外の種目 茨城県つくばみらい市会計管理者 00110-7-962373

新規１６６ 別　記 ９ ９ ０ ０ １ 2 3 4 ０

口座番号（右詰め）

銀行

組合

金庫

農協

支店
支所

 １ 普通

 ２ 当座
 ３ 納税準備

契約種別コード 金融機関コード
通帳記号（6桁目がある場合

は’の’欄へ） 通帳番号（右詰め）

預金種別

1 13 4 5 6 1

ゆ

う

ち

ょ

銀

行

以

外

の

金

融

機

関

金融機関名 支店名 金融機関コード 店舗コード

○× □□ 1 2 7

１

２

３

４

５

６

７

８

　つくばみらい市○○１２３４番地　　　　　　　　　　　　　　　　　（アパート等名称　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　水道及び下水道等（No.７,８）にかかる施設所在地　　※必ずご記入お願いします。

上下水道料金 毎月 　　×　年　　１月から 22
下水道受益者負担金（取手地方広域下水道組合を除く。） 期別・全期 　　　年度　　　期から 30

振替（自動払込）依頼種目 納付区分 振替（払込）開始期（月） 契約種別コード

固定資産税（都市計画税含む） 期別・全期 　×年度　　１期から 35
軽自動車税 全期 　　　年度　　　期から 35
国民健康保険税（普通徴収） 期別・全期 　　　年度　　　期から 35

後期高齢者医療保険料（普通徴収） 期別・全期 　　　年度　　　期から 30

市・県民税（普通徴収） 期別・全期 　×年度　　１期から 35
介護保険料（普通徴収） 期別・全期 　　　年度　　　期から 30

●必ず納入義務者名を記入してください 

●依頼書は、納入義務者ごとにそれぞれ提出ください 

●国民健康保険税の納入義務者は世帯主になります

ので世帯主名でのお申込みが必要です。 

●上下水道料金は契約者（使用者）の氏名を記入して

ください 

 

振替希望の口座情報を記入ください 

届出印を押

印ください 

申
し
込
む
種
目
を
○

で
囲
ん
で
く
だ
さ
い 

希望の区分を○で囲んでください 

期別・・・各納期毎に納付 

全期・・・年額を一括で納付 

振
替
開
始
時
期
を

記
入
く
だ
さ
い 

上下水道を使用する施設の住所を記入ください 

口座振替依頼書（自動払込利用申込書）が不備の場合は，該当
箇所に○を付けて，つくばみらい市役所に返送ください。

1 印鑑相違・印鑑不鮮明
2 預金取引なし
3 店名相違　　　　　（正当店名　　　　　　　　　　　）
4 預金種目相違　　（正当種目　　　　　　　　　　　）
5 口座番号相違　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　）
6 口座名義相違　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　）
7 その他　　　 　　　（理由　     　　   　　　　　　　）

お問い合わせ・不備返却先　〒300-2395　茨城県つくばみらい市福田195番地　つくばみらい市役所総務部収納課　管理係　電話0297-58-2111(内線2402)

入力

確認

リスト

市役所受付印
金
融

機
関

使
用
欄

検印

印鑑照合

受付印

金融機関等取扱店承認印
（ゆうちょ銀行は除く）



 

○申込方法 

（１）白色系普通紙Ａ４サイズに黒色で印刷してください。（感熱紙及びロール紙は不可）  

ご注意：拡大・縮小印刷や、記載内容の改ざんはしないでください。  

（２）記入例を参照のうえ、太ワク内に記入・押印してください。記入にあたっては、黒ボールペン等で 

 記入してください。（鉛筆での記入及びパソコンでの入力は不可）  

（３）電話番号の欄には、日中連絡のとれる電話番号を必ずご記入ください。  

（４）封筒を作成または市販の封筒に、記入・押印済みの依頼書を入れてください。 

 （５）110 円切手を貼り、郵便ポストに投函してください。 

 ※この依頼書は、新規の申込み専用です。 

※この依頼書は、つくばみらい市役所収納課へ郵送、もしくはつくばみらい市役所収納課また

は、上下水道課へ持参する場合に限り、ご利用いただけます。 

 ○取扱種目 

     この依頼書で口座振替の申込みができる種目は、固定資産税（都市計画税含む）、軽自動車税、国民

健康保険税（普通徴収）、市・県民税（普通徴収）、介護保険料（普通徴収）、後期高齢者医療保険料（普

通徴収）、上下水道料金、下水道受益者負担金（取手地方広域下水道組合を除く）です。 

○口座振替（自動払込）のできる金融機関 
●常陽銀行  ●筑波銀行  ●茨城みなみ農業協同組合（各支店） ●みずほ銀行  ●三井住友銀行 

●茨城県信用組合  ●水戸信用金庫  ●東日本銀行  ●結城信用金庫  ●中央労働金庫 

●ゆうちょ銀行 

 

○納期限一覧 
 第 1 期 第 2 期 第 3 期 第 4 期 第 5 期 第 6 期 第７期 第８期 

固 定 資 産 税 

都 市 計 画 税 

4 月 30 日 

 

7 月 31 日 12 月 25 日 2 月末日     

軽 自 動 車 税 

( 種 別 割 ) 

5 月 31 日  

 

      

国 民 健 康 保 険 税 

( 普 通 徴 収 ) 

7 月 31 日 8 月 31 日 9 月 30 日 10 月 31 日 11 月 30 日 12 月 25 日 1 月 31 日 2 月末日 

市 民 税 ・ 県 民 税 

( 普 通 徴 収 ) 

6 月 30 日 8 月 31 日 10 月 31 日 1 月 31 日     

介 護 保 険 料 

( 普 通 徴 収 ) 

7 月 31 日 8 月 31 日 9 月 30 日 10 月 31 日 11 月 30 日 12 月 25 日 1 月 31 日 2 月末日 

後期高齢者医療保険

料 ( 普 通 徴 収 ) 

7 月 31 日 8 月 31 日 9 月 30 日 10 月 31 日 11 月 30 日 12 月 25 日 1 月 31 日 2 月末日 

 

上下水道料金                  下水道受益者負担金 

     

 

※納期限が土日祝日にあたるときは、休日明けの日が納期限となります。納期限が口座振替日となります。 

※口座振替依頼書は納期限の 1 ヶ月前(ゆうちょ銀行は 2 ヶ月前)までにポストに投函してください。 

※納期限に間に合わない納期分については、納付書にてご納付ください。なお、希望された納期の納期限に間に合わ

なかった場合は、希望された納期の次の納期から口座振替（自動払込）を開始します。 

 

○ご注意 

  ・記入事項に不備があった場合は、依頼書（申込書）の再提出など手続きに時間がかかり、希望開始日

に間に合わないことがあります。 

  ・封入前に記入漏れや押印漏れがないかもう一度ご確認ください。 

2 月使用分 4 月 30 日  8 月使用分 10 月 31 日   第 1 期・全期 6 月 30 日 

3 月使用分 5 月 31 日  9 月使用分 11 月 30 日   第 2 期 8 月 31 日 

4 月使用分 6 月 30 日  10 月使用分 12 月 25 日   第 3 期 11 月 30 日 

5 月使用分 7 月 31 日  11 月使用分 1 月 31 日   第 4 期 2 月末日 

6 月使用分 8 月 31 日  12 月使用分 2 月末日     

7 月使用分 9 月 30 日  1 月使用分 3 月 31 日     



 

 

 

 

○[約 定] （ゆうちょ銀行は除く） 
 

1. 私が支払うべき納付金について、つくばみらい市から貴店に納入の通知が送付されたときは、私に通知

することなく、振替日に当該納付金額を指定口座から納付してください。 

2. 預金の支払い手続きについては、当該勘定約定書又は預金規定にかかわらず、当座小切手の振出し又は

預金通帳及び預金払戻請求書を提出しませんから、貴店所定の方法で処理してください。 

3. 指定預金口座の残高が振替日において口座振替請求書の金額に満たないときは、私に通知されることな

く直ちに口座振替請求書を返却されても異議ありません。 

4. この口座振替を解約する場合は、私から解約届を提出します。また、貴店が必要と認めたときは、口座

振替の取扱いを解除されても異議ありません。 

5. 私が解約届を提出しない限り、年度ごとの口座振替を請求したものと認めてください。 

6. 上記により振替納入済みのときは、特に通知は求めません。 

7. この取扱いについて紛議が生じても貴店に迷惑はかけません。 

8. 市税等について過誤納金が生じた場合は、市からこの口座に振込みしてください。 

※ゆうちょ銀行をご指定の場合は、自動払込み規定が適用されます。 

 

○申込者控え  
依頼内容をメモしていただきお手元に保管してください。 

   

 

 

　介護保険料 期別　・　全期 　後期高齢者医療保険料 期別　・　全期
　上下水道料金 毎月 　下水道受益者金（取手地方

　広域下水道組合を除く）
期別　・　全期

　固定資産税 期別　・　全期 　軽自動車税（種別割） 全期
　国民健康保険税 期別　・　全期 　市県民税 期別　・　全期

口座番号・通帳記号番号

納入義務者 口座名義人

申込み日 　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

金融機関 　　　　　　　　銀行　　　　　　　　　　支店 預金種別 普通・当座・納付準備


