
軽自動車税（種別割）納税証明書（継続検査用）郵送申請書 

 

   年   月   日 

（あて先）枚 方 市 長 

申請者 

（住所・所在） 

 

（氏名・名称） 

                       （連絡先） 

                           ※昼間に連絡が取れる電話番号を記入ください。 

下記のとおり申請し、郵送を依頼します。 

 

所有者または使用者 

 

車両番号 大 阪 

住  所  

氏  名  

車検予定日   年      月      日 

 

郵送請求の方法について 

①郵送申請書（内容が同じであれば便箋等でも結構です。） 

②返信用封筒（住所氏名を記載し、切手を貼付したもの） 

③本人確認書類の写し（免許証・保険証等）  

④車検証の写し 

 

①から④を下記住所へ送付ください。 

郵便番号 573-8666  大阪府枚方市大垣内町２丁目１番２０号   枚方市役所 市民室 郵送担当 宛 

(お問い合わせ先) 

○軽自動車税の収納確認について：納税課 072-841-1379（直通） 

○軽自動車の登録状況について：市民税課 072-841-1352（直通） 

○郵送請求について：市民室 郵送担当 072-841-1354（直通） 

証明発行担当 072-841-1306（直通）  

○枚方市役所  （電 話） 072-841-1221㈹   （ＦＡＸ） 072-841-3039㈹ 

※お問い合わせいただく際は、発信前に電話番号に間違いがないかご確認いただきますようお願いします。 

 



郵送請求の方法 

 

                              １、税証明書の郵送請求申請書 

 

    

 

 

 

 

 ２、返信用封筒 

                       住所氏名を記載し、切手を貼付したもの 

 

84 〒999-9999 

                                         ○ 

                                      ○  ○ 

                                      ○  市 

                                      ○  ○ 

                                      ○  ○ 

                                      宛  町 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

  

 切手  〒573-8666 

 

          枚 

      市   方 

      民   市 

郵   室   役 

  送   証   所 

  担   明 

  当   発 

  宛   行 

      コ 

      ｜ 

      ナ 

      ｜ 

    

 

・車検証の写し 

・申請者の本人確認資料の写し 

 


