様式　４－２ 
	□　以下のとおり
□　別紙のとおり
□　従業員なし
	従業員名簿
　　令和　　年　　月　　日現在

税務署長　殿

事務所所在地
事務所名称　

税理士名又は
税理士法人名　
※従業員数　　　　人　（内　有資格者　　　人）
（従業員の合計人数及び内訳を御記入願います。）

	住所
	氏名
	生年月日
	税理士　

登録区分
	税理士　

登録番号
	採用年月日
	業務の内容

	
	
	
	社・所
	
	
	

	
	
	
	社・所
	
	
	

	
	
	
	社・所
	
	
	

	
	
	
	社・所
	
	
	

	
	
	
	社・所
	
	
	

	
	
	
	社・所
	
	
	

	
	
	
	社・所
	
	
	

	
	
	
	社・所
	
	
	

	
	
	
	社・所
	
	
	


（注）１「税理士登録区分」欄については、該当する区分を○で囲んでください（「社」：社員税理士 「所」：所属税理士）。
　　  ２　従業員がいない場合についても、御提出をお願いします。
