令和　　年　　月　　日

三朝町長　様

　　　　　　　　　　申請者　住　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　 　　　　　　 　氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　（団体にあっては、名称及び代表者の氏名）

納税状況確認同意書
　　私は、兼業農家等農業機械導入支援事業を申請するにあたり、町税の納税状況について三朝町の行政機関で共有することに同意いたします。

