
市長村長 ※ ※ ※

平成　　　　年　　　月　　　　日提出 （追加　・　訂正）

給与の支払期間 平成　　　　　年　　　月分から　　　　　月分まで

〒

〒

所　 属 税務署

課係名

（ﾌﾘｶﾞﾅ）

氏   名

（電話番号　　　　－　　　　－　　　　　） (名称）

氏   名

（所在地）

30年度指定番号

（電話番号　　　　－　　　　－　　　　　） （給与支払者番号)

給与支払報告書（個人別明細書）につけて一月三十一日までに提出してください。

注）個人事業主の方は、個人番号を記入してください。本表を提出する際は、番号及び身元確認書類の提示又は提出

　 　(確認書類又はその写し）が必要です。

注）普通徴収として給与支払報告書を提出する場合は、普通徴収切替理由書を使用する等、提出先各市町村の提出方

 　法を確認してください。

給与支払者の個人
番号又は法人番号

給与支払報告書（総括表）
Ａ Ｂ 給与支払者番号

（右詰めで記載してください）

フリガナ 提出区分 年間分　・　退職者分

給与支払者の
名称又は氏名 印

事業種目

受給者総人員 人

所得税の源泉徴収
をしている事務所

又は事業所の名称 提出市町村数

フリガナ

報
告
人
員

特別徴収

在職者

特別徴収関係
書類の送付先

住民税を給与から
差し引きできない人

乙　欄
その他

人

同上の所在地

住民税を給与から
差し引きする人

退職者 人
普通徴収

人

計    人
注）送付先の新規設定・変更がある場合のみ記入

給与支払者が
法人である場合
の代表者の氏名

印
住民税を特別徴収（給与から
差し引き）する場合、納入書の
送付は必要ですか

必要 納入書を
使用して納入

注）※の欄は、市町村側記入欄です。給与支払者の記入は不要です。

不要 金融機関の納入
サービスを利用

連絡者の氏名、
所属課、係名
及び電話番号

所轄税務署

給 与 の 支 払 方 法
及 び そ の 期 日

特別徴収税額の
払い込みを希望
する金融機関関与税理士等

の氏名及び
電話番号

新規

31 



給与支払報告書（個人別明細書） （市町村提出用） 給与支払報告書（個人別明細書） （市町村提出用）

※区分 ※区分

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2

内 円 円 円 内 円 円 円 円

円 人 従人 内 人 従人 人 従人 人 内 人 人 人 円 人 従人 内 人 従人 人 従人 人 内 人 人 人

内 円 円 円 円 内 円 円 円 円

（摘要） （摘要）

円 円 円 円 円 円 円 円 円 円

年 月 日 円 年 月 日 円

円 年 月 日 円 円 年 月 日 円

（ﾌﾘｶﾞﾅ） 円 円 円 （ﾌﾘｶﾞﾅ） 円 円 円

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2

（ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ）

1 1 1 1

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2 1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2

（ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ）

2 2 2 2

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2 1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2
（ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ）

3 3 3 3

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2 1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2

（ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ） （ﾌﾘｶﾞﾅ）

4 4 4 4

1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2 1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2

明 大 昭 平 明 大 昭 平

○ ○ ○ ○

(右詰で記載してください） 1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2 3 (右詰で記載してください）

(電話) (電話)
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支払を
受ける
者

住
所

(受給者番号)

w

氏
名

（ﾌﾘｶﾞﾅ)
氏
名

（ﾌﾘｶﾞﾅ) コウベ　タロウ

神戸　太郎

種    別 支払金額 給与所得控除後の金額 所得控除の額の合計額 源泉徴収税額

住
所

(受給者番号)

（個人番号） 神戸市中央区加納町6丁目５－１ （個人番号）

(役職名) (役職名)

種    別 支払金額 給与所得控除後の金額 所得控除の額の合計額 源泉徴収税額

1,234,567,890 1,234,567,890 1,234,567,890 1,234,567,890

16歳未満扶
養親族の数

障害者の数
（本人を除く）

非居住者
である親
族の数

特別 その他老人 特定 老人 その他

控除対象配偶
者

配偶者特別控除の額

控除対象扶養親族の数
（配偶者を除く）（源泉）控除対象

配偶者の有無等
配偶者（特別）控除の額

控除対象扶養親族の数
（配偶者を除く） 16歳未満扶

養親族の数

障害者の数
（本人を除く）

非居住
者である
親族の

数老人 特定 老人 その他 特別 その他

有 従有 有 従有

地震保険料の控除額 住宅借入金等特別控除の額

3 3 1 1 1 11,234,567,890 1 1 2 2 2 1

社会保険料等の金額 生命保険料の控除額 地震保険料の控除額 住宅借入金等特別控除の額

切
り
取
り
線

社会保険料等の金額 生命保険料の控除額

1,234,567,890 1,234,567,890 1,234,567,890 1,234,567,890

生命保険料の
金額の内訳

新生命保険
料の金額

旧生命保険
料の金額

介護医療
保険料の金額

新個人年金
保険料の金額

旧個人年金
保険料の金額 123,456 123,456 123,456 123,456 123,456

生命保険料の
金額の内訳

新生命保険
料の金額

旧生命保険
料の金額

介護医療保
険料の金額

新個人年金
保険料の金
額

旧個人年金
保険料の金
額

住宅借入
金等特別
控除の額
に内訳

住 宅 借 入 金 等
特別控除適用数

居住開始年月日
（1回目）

住宅借入金等特別
控除区分（ 1回 目）

住 宅 借 入 金 等
年末残高（ 1回 目）

住宅借入
金等特別
控除の額
に内訳

住 宅 借 入 金 等
特別控除可能額

居住開始年月日
（2回目）

住宅借入金等特別
控除区分（ 2回 目）

住宅借入金等
年末残高（2回目）

1 13 12,345,678
住 宅 借 入 金 等
特別控除適用数

居住開始年月日
（1回目）

住宅借入金等特別
控除区分（ 1回 目）

住 宅 借 入 金 等
年末残高（ 1回 目）1 27 2

300,000 27 2 1 13 12,345,678
住 宅 借 入 金 等
特別控除可能額

居住開始年月日
（2回目）

住宅借入金等特別
控除区分（ 2回 目）

住 宅 借 入 金 等
年末残高（2回目）

氏名 神戸　花子
控除対
象配偶
者

コウベ　ハナコ
区
分 配偶者の合計

所得

国民年金
保険料等
の金額

旧長期損
害保険料
の金額

個人番号 個人番号

控
除
対
象
扶
養
親
族

区
分

1
6
歳
未
満
の
扶
養
親
族

区
分

（源泉・
特別）
控除対
象配偶
者

区
分 配偶者の合計

所得

国民年金
保険料等
の金額

旧長期損
害保険料の
金額

氏名

氏名

個人番号 個人番号 個人番号

5人目以降の控除対
象扶養親族の個人番
号氏名 氏名 氏名

5人目以降の控除対
象扶養親族の個人
番号

控
除
対
象
扶
養
親
族

区
分

1
6
歳
未
満
の
扶
養
親
族

区
分

氏名

個人番号 個人番号 個人番号 個人番号

区
分

区
分

区
分

区
分

区
分氏名 氏名 氏名

個人番号 個人番号 5人目以降の16歳未
満の扶養親族の個
人番号

個人番号 個人番号

5人目以降の16歳未
満の扶養親族等の個
人番号氏名 氏名 氏名

区
分

区
分 氏名

個人番号

区
分

区
分

区
分

区
分氏名 氏名

個人番号 個人番号 個人番号 個人番号

区
分氏名 氏名

未
成
年
者

外
国
人

死
亡
退
職

災
害
者

乙
欄

本人が障害者 寡婦 寡
夫

勤
労
学
生

受給者生年月日

特別 その他 一般 特別 就職 退職 年 月 日

乙
欄

本人が障害者 寡婦 寡
夫

勤
労
学
生

中途就・退職

特別 その他 一般 特別

中途就・退職 受給者生年月日
未
成
年
者

外
国
人 月 日就職 退職 年 月 日 年

死
亡
退
職

災
害
者年 月 日

1 61 9

支
払
者

個人番号又は法人番号

支
払
者

個人番号又は法人番号

住所（居所） 住所（居所）

27 10○ ○ ○ ○30

神戸市中央区東町１－１１３
又は所在地 又は所在地

氏名又は名称 氏名又は名称 花時計工業株式会社

10○ ○ ○ ○ ○ ○

平成28年中（平成28年1月～12月）に支払を

した給与に係る報告に使用してください。 
 

 

〒６５０－００３１ 

 神戸市中央区東町１１３番地の１ 

 大神ビル4階 

  

 神戸市役所 

 行財政局課税企画課（特別徴収） 行 

提出先 


