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４ 申告書等の記入方法 

(１)宿泊税特別徴収義務者登録申請書  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ﾌ  ﾘ  ｶﾞ  ﾅ

氏名又は名称
(法人にあっては代表者氏名)

注１　※印の欄は、記入する必要はありません。
　２　複数の施設を有する場合は、施設ごとに申請書を提出してください。

※ 通　知　年　月　日 施設番号（課税番号） 備
　
考

処理
事項  　　　 年　　 月　　 日

住 宅 宿 泊 事 業
における管理業者

住　　所
電
話
 　 － 　  　－　　　

氏名又は名称

書
類
の

送
付
先

住所又は所在地 沖縄県那覇市泉崎１－２－２
電
話

098－866－2101　　　

ﾌ  ﾘ  ｶﾞ  ﾅ ｵｷﾅﾜｹﾝﾁｮｳﾎﾃﾙｽﾞ                          ｱﾀﾞﾆﾔ

氏名又は名称
(法人にあっては代表者氏名)

沖縄県庁ホテルズ株式会社　総務課　担当（安谷屋）

共
同
事
業
者

共同事業者の有無 有 　　・　　 無

住所又は所在地
電
話
 　 － 　  　－　　　

施
 
 
 
 
設

所　在　地 沖縄県那覇市泉崎１－２－２
電
話

098－866－2101　　　

ﾌ  ﾘ  ｶﾞ  ﾅ

沖縄県庁ホテルズ株式会社　代表取締役　沖縄　太郎

種　　　　別 ■旅館・ホテル　 □簡易宿所　 □特区民泊 　□住宅宿泊事業

許可（届出）年月日 昭和　・　平成　・　令和 ●年　●月　●日

ｵｷﾅﾜｹﾝﾁｮｳﾎﾃﾙ

名　　　　称
又は届出番号

沖縄県庁ホテル

概　　　  要 客室数　●●室 収容人員　●●名

許可（届出）番号 那覇市指令健保生第●●●●号

許可等名義人との関係 同一

経営開始（予定）年月日 令和●年●月●日

● ●

受 付 印 個人番号又は
法人番号

（右詰で記載）

申

請

者

（

特
別
徴
収
義
務
者
）

●

宿泊税特別徴収義務者登録申請書
　沖縄県宿泊税条例第９条第２項の規定による申請書を下記のとおり提出します。

宿
泊
施
設
の

営
業
許
可
等

住所又は所在地 沖縄県那覇市泉崎１－２－２
電
話

098－866－2101　　　

ﾌ  ﾘ  ｶﾞ  ﾅ ｵｷﾅﾜｹﾝﾁｮｳﾎﾃﾙｽﾞ                                ｵｷﾅﾜ ﾀﾛｳ

氏名又は名称
(法人にあっては代表者氏名)

● ●

令和
ﾌ  ﾘ  ｶﾞ  ﾅ ｵｷﾅﾜｹﾝﾁｮｳﾎﾃﾙｽﾞ ｵｷﾅﾜ ﾀﾛｳ

●年●月●日 氏 名 又 は 名 称
及 び 代 表 者 名

沖縄県庁ホテルズ株式会社
代表取締役　沖縄　太郎

沖縄県 応 答 部 署 名
及 び 担 当 者 氏 名

総務課
担当（安谷屋）

電
話

098－866－2101　　　那覇県税事務所長　殿 

● ● ● ●

住 所 又 は 所 在 地 沖縄県那覇市泉崎１－２－２

● ● ● ●
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①「提出年月日」欄 

・申請書の提出年月日を記入してください。 

②「申請者」欄 

・法人番号は、必ず記載してください。 

・特別徴収義務者となる宿泊施設の経営者の住所又は所在地、氏名又は名称を記載してください。

法人の場合には法人名に加え、代表者の職、氏名も併せて記載してください。 

・申請に係る応答部署名及び担当者氏名を記入してください。 

③「宿泊施設の営業許可等」欄 

・宿泊施設の営業許可を受けた方や住宅宿泊事業の届出を行われた方の住所又は所在地、電話番

号、氏名又は名称を記入してください。法人の場合には法人名に加え、 代表者の職、氏名も併

せて記入してください。 

・種別の欄は、該当する種別に○を付けてください。 

・許可（届出）年月日、許可（届出）番号の欄には、旅館業営業許可書又は住宅宿泊事業標識に記

載されている許可（届出）年月日、番号を記入してください。 

・許可等名義人との関係を記入してください。 

④「施設」欄 

・宿泊施設の所在地、電話番号、名称、客室数、収容人数、施設の営業を開始した(する)日を記入

してください。 

・住宅宿泊管理業者へ委託している場合は、管理業者の住所又は所在地、電話番号、氏名又は名称

及び代表者氏名を記入してください。 

⑤「共同事業者」欄 

・共同事業者の有無について○を付けてください。ここでいう「共同事業者」とは、共同事業に関

する契約書や役員回答の議事録等で定められている共同事業者をいいます。特別徴収義務者以

外の共同事業者について記入してください。 

・記入すべき共同事業者が２名以上の場合は、任意様式により全員分を記入した別紙を添付して

ください。 

⑥「書類の送付先」欄 

・申告についての問い合わせ、関係書類を送付する場合のあて先を担当部署名まで記入してくだ

さい。直通電話番号等があれば記入してください。 

⑦「備考」欄 

・その他、必要に応じて記入してください(吸収合併による新規登録の場合の前事業者の法人名や

複数証票が必要なときの必要枚数等)。 

 


