
（市営住宅入居申込用） ★令和5年1月2日以降に開業された方は、この証明書が必要です。
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(名 称) （有）○△□食品
㊞

※この欄は記入しないでください。

（　　　　　　　　　　　）

営業開始
年 月 日

必　　要　　経　　費　　内　　訳 所 得 総 額
(　　材料費　　　）(　　光熱水費　　） そ　の　他 （A）-（B）

10 350,000 144,490 91,000 35,000 18,490 205,510 有 ○ 《記入上の注意》

11 400,000 189,600 133,200 40,000 16,400 210,400 無

12 390,000 163,200 130,400 29,000 3,800 226,800 老人

1 580,000 138,680 96,800 32,000 9,880 441,320 控除対象扶養親族数

2 510,000 204,600 150,200 39,000 15,400 305,400
(配偶者を除く）

3 450,000 91,500 57,200 25,000 9,300 358,500 特定 老人 その他

4 480,000 180,200 148,700 28,000 3,500 299,800
人 人 人

5 500,000 144,500 105,000 31,000 8,500 355,500 障 害 者 数

6 380,000 108,000 80,000 25,000 3,000 272,000 特   別 その他

人 人

寡婦・ひとり親

0
該当の箇所に

〇印

計 4,040,000 1,364,770 992,500 284,000 88,270 2,675,230
人

（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

営　業　実　績　証　明　書

住　　所 　　京都府南丹市○○町○○○○○○番地

氏　　名 　　□□□　○○○ 令和　5　年　9　月　15　日 業　　種 販　売　業

月　　別 総収入金額（Ａ） 必要経費総額（B） 控 除 関 係

控除対象   
配偶者の  
有 無 等　　　　　

該当の箇
所に○印

16歳未満
扶養親族

　上記のとおり相違ありません。
住　 所 京都府○○市○○町○○○△△△番地

令和　6　年　 　月　○○　日

氏　 名 □□□　○○○

　×１２＋（　　　　　　　　　　　　　　　）＝（　　　　　　　　　　　　　　　　）

1.ペン又はボールペンで
　記入してください。

2.「所得総額」欄は、所得
　税法第27条に定める総
　収入金額から必要経費
　を控除した金額（税、社
　会保険料等を控除する
　前の金額）を記入してく
　ださい。

3.この証明書には、過去1
　年間の実績（営業開始
　後1年に満たない場合に
　は、営業を始めた月から
　の実績）について記入し
　てください。

4.後日「賃金台帳」と照合
　させていただくことがあり
　ますので、正確に記入し
　てください。

5.訂正箇所がある場合は
　当該箇所に訂正印を押
　印してください。
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