[bookmark: _GoBack]所得見込額申告書
令和　　年　　月　　日
沖縄県介護保険広域連合長　　殿
	申請者
	住所

	
	氏名　　　　　　　　　　　　　印



本年中の営業等の所得(事業所得・不動産所得)見込について、次のとおり申告します。
	営業等の所得のある者
	氏　名
	

	
	１月分
	２月分
	３月分
	４月分
	５月分
	６月分

	収入額
	事業収入
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	農林漁業収入
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	家賃・地代
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	その他(           )
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	小　計①
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	必要経費額
	材料費
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	仕入代
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	その他( 内訳別記 )
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	小　計②
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	７月分
	８月分
	９月分
	10月分
	11月分
	12月分

	収入額
	事業収入
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	農林漁業収入
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	家賃・地代
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	その他(  　　　　  )
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	小　計③
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	必要経費額
	材料費
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	仕入代
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	その他( 内訳別記 )
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	
	小　計④
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	収入額合計　　［　　　ヶ月］（ ①＋③ )    ⑤
	円

	必要経費額合計［　　　ヶ月］（ ②＋④ )    ⑥
	円

	実収入額（ ⑤－⑥ ）                      ⑦
	円

	平均実収入月額（⑦÷［　　　ヶ月］）　　　 ⑧
	円

	本年の所得見込額
	□ 確実に見込める場合は⑦の金額
□ 平均月額⑧×１２ヶ月
　※ 該当する□にレを記入して下さい。
	円

	
	
	円

	
	
	



必要経費額（その他）の内訳　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（単位：円）
	　　　　　　月
費目
	１月分
	２月分
	３月分
	４月分
	５月分
	６月分

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	計
	円
	円
	円
	円
	円
	円

	月
費目
	７月分
	８月分
	９月分
	10月分
	11月分
	12月分

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	計
	円
	円
	円
	円
	円
	円


　※　必要経費額のその他の欄に記入した費用の内訳を記入して下さい。
