
 

            奈良県収入証紙買戻申請書  
    

    種   類   枚  数      金   額   備    考  

            １円          枚                   円  

            ５円          枚                  円  

         １０円          枚                   円  

          ５０円          枚                   円  

        １００円          枚                   円  

        ３００円          枚                   円  

        ５００円          枚                   円  

    １，０００円          枚                   円  

    ３，０００円          枚                   円  

    ５，０００円          枚                   円  

  １０，０００円           枚                   円  

  合    計           枚                   円  
   
証紙売りさばき手数料 
控除額 

   指定売りさばき人又は指 
 定売りさばき人であった 
 者からの買い戻しの場合 

 
    上記のとおり申請します。  
 
   理  由 
    
 
    
 
    平成  年  月  日  
  
          奈 良 県 知 事 殿  
 
                              申 請 者    住 所 
 
                                          氏 名                      印 
 
 



 記 入 例  
 

            奈良県収入証紙買戻申請書  
    

    種   類   枚  数      金   額   備    考  

            １円          枚                   円  

            ５円          枚                  円  

         １０円          枚                   円  

          ５０円       ２ 枚            １００  円  

        １００円       ２ 枚            ２００  円  

        ３００円       １ 枚            ３００  円  

        ５００円          枚                   円  

    １，０００円          枚                   円  

    ３，０００円          枚                   円  

    ５，０００円       １ 枚           ５,０００ 円  

  １０，０００円           枚                   円  

  合    計        ６ 枚           ５,６００ 円  
   
証紙売りさばき手数料 
控除額 

   指定売りさばき人又は指 
 定売りさばき人であった 
 者からの買い戻しの場合 

 
    上記のとおり申請します。  
 
   理  由 
               収入印紙と間違って購入したため 
 
                購入したが、申請しなくなったため    など 
 
    平成１９年 ８月 １日        
                                              
 奈 良 県 知 事 殿       
      
                              申 請 者    住 所  奈良市登大路町３０番地  
 
                                          氏 名  奈良 さくら        

 
 

会社等の場合は、代表者名まで記入して 

いただき、代表者印を押印してください 

個人の方は、押印は認め印で結構です 

印



 
 

請 求 書  
 
                                                  平成  年  月    日 
 
 
    奈良県知事 殿  
 
                                          〒 
                                          住 所 
 
                                          ＴＥＬ 
                                               ふりがな 

                                                                                        氏 名            印 
 
 
 
      奈良県収入証紙条例第７条第３号の規定に基づき下記の金額の還付を請求
  します。  
 
 
 
                                   記 
 
 
 
   １ 請求金額                                  円 
 
 
 
 
   ２ 上記の金額を下記口座へ振込をお願いします   

 振 込 先 
 金 融 機 関 

 金融機関名 

 

 店舗名 

 

 預 金 種 別 
 口 座 番 号 

 預金種別 

 

 口座番号 

 

 口座名義人   口座名義人（カタカナ） 

 
 
  ＊口座名義人が請求者と異なる場合は委任状が必要です。  
 
 
 
 



 記 入 例  
 

請 求 書  
 
                                                   平成１９年 ８月  １日 
 
 
    奈良県知事 殿  
 
                                          〒  ６３０－８５０１ 
                                          住 所  奈良市登大路町３０番地  
 
                                          ＴＥＬ０ ７ ４ ２ － ２ ７ － ８ ９ １ ２ 
                       ふりがな    なら   さくら 

                                          氏 名  奈良 さくら      
             

 
 
 
 

      奈良県収入証紙条例第７条第３号の規定に基づき下記の金額の還付を請求
  します。  
 
 
 
                                   記 
 
 
   １ 請求金額            ５，６００               円  
 
 
                             
 
   ２ 上記の金額を下記口座へ振込をお願いします   

 振 込 先 
 金 融 機 関 

 金融機関名  
             南都銀行  

 店舗名  
         本店  

 預 金 種 別 
 口 座 番 号 

 預金種別  
             普通預金  

 口座番号  
      １２３４５６７ 

 口座名義人   口座名義人（カタカナ）  
             ナラ サクラ 

 
  ＊口座名義人が請求者と異なる場合は委任状が必要です。  
 

                                          
 

会社等の場合は、代表者名まで記入して 
いただき、代表者印を押印してください 
個人の方は、押印は認め印で結構です 

印 

金額の訂正は出来ません

会社等の口座の場合 

通帳記載どおりに記入してください 


