
軽自動車税（種別割）の減免申請に係る常時介護者申立書 

 

納税義務者（障害者）は、障害者のみで構成される世帯に属しており、障害者が所有

する軽自動車（ 車両番号                ）について、常時介護者

がもっぱら障害者本人のために使用することを申し立てます。 

 今後の使用についても、下記の介護計画に相違ありません。 

 なお、私の申請内容と異なる事実が発覚した場合には、減免の取消し処分を受けても

不服を申し立てません。 

 

介護計画（使用頻度、目的、行き先等） 

 

 

豊岡市長 様 

   年  月  日 

 

  

住 所：  

氏 名：    

電話番号：  

 

障害者との関係 

住 所：  

氏 名：    

電話番号：  

 

納税義務者（障害者）  

常時介護者  

自署 


