
【납세서비스사무처리규정 제32호서식】

발 급 번 호

Issuance number 납   세   사   실   증   명

Certificate of Tax Payment

처 리 기 간

Processing period

즉  시

Immediately

 성 명 (대표자)

 Name

 주   민   등   록   번   호

 Resident registration number

 상 호 (법인명)

 Name of company

 사  업  자  등  록  번  호

 Taxpayer identification number

 주 소 (본  점)

 Address

 (Head office)

 사업장 (지  점)

 Address (Branch)

                                                                                            (단 위 :  원)

                                                                                            (Unit : Won)

귀 속 년 도

Tax year

세     목

Type of tax

납 부 일

Date of tax 

payment

합     계

Total tax amount

내  국  세
National Tax

 농어촌특별세
 Special Tax for

 Rural Development

교  육  세

Education Tax
 가   산   금
 Surcharge

  담  당  부  서

  Department
    위와 같이 증명합니다.

    We hereby certify the above. 

                                 년       월     일 

                               Year   Month   Date

                               세   무  서  장    (인)

             Director of (   )District Tax office    (Stamp)

  담    당    자

  Person in charge

  연    락    처

  Telephone No.


