軽油引取税特別徴収義務者証票返納届
　　年　　月　　日　

　栃木県栃木県税事務所長　様





特別徴収義務者





　　住所（所在地）







　名称及び





　　氏名



　　　





　代表者名

下記のとおり返納いたします。

記

１　軽油引取税特別徴収義務者証票　　　　　　登録　第　　　　　　号

２　返納年月日


　　　　　　　　　　年　　月　　日

３　返納理由

