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55 寡　　　夫 ブランク以外の入力がされていないか。

寡　　　婦
半角の「０」又は「１」のいずれも入力されず、ブランクになっていない
か。

半角・１文字

老　年　者

※下記の項目番号で入力してはいけないデータのチェックを行ってください。

給与支払報告書の光ディスク等による提出に係るチェック表（１／４頁）

半角・１０文字以内 「￥」マーク、「，」カンマ、全角文字が入力されていないか。

半角・１文字

全角で入力されていないか。元号は正しく入力されているか。年月日
は半角２桁で頭０埋めになっているか。

「￥」マーク、「，」カンマ、全角文字が入力されていないか。

半角の「１」又は「０」のいずれも入力されずに、ブランクになっていな
いか。

半角２桁（例：令和５年⇒「０５」）で入力されているか。先頭が０
の場合、CSVファイル上きちんと入力されているか。

半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

半角の「１」又は「０」のいずれも入力されずに、ブランクになっていな
いか。

半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

特別障害者

半角・２文字以内

半角の「１」又は「０」いずれも入力されずに、ブランクになってい
ないか。

ブランク以外の入力がされていないか。

半角の「１」「２」「３」又は「４」のいずれも入力されずに、ブランクに
なっていないか。

全角で入力されていないか。

半角・１０文字以内

元号のみ半角・１文字、その他
は半角・２文字

未成年者

地震保険料の控除額

控除対象扶養親族の数

半角の「１」又は「０」のいずれも入力されずに、ブランクになっていな
いか。

「￥」マーク、「，」カンマ、全角文字が入力されていないか。

受給者の生年月日

社会保険料等の金額

上の内訳

支払金額

老人控除対象配偶者

配偶者（特別）控除の額

全角・３０文字以内

障害者の数

半角・１文字

配偶者の合計所得

旧長期損害保険料の金額

給与所得控除後の給与等
の金額
（調整控除後）

住宅借入金等特別控除等の額

支
払
を
受
け
る
者

未払金額

チェック欄

半角・１文字

半角・２文字

全角・６０文字以内

半角・１文字

訂正表示

年　　　分

項　　　目　　　名 入　力　文　字　基　準 チ　　ェ　　ッ　　ク　　要　　領

その他の障害者

本
人
が

所得控除の額の合計額

源泉徴収税額

住所又は居所

国外住所表示

氏　　　名

未徴収税額

（源泉）控除対象配偶者の有無

夫　あ　り

旧個人年金保険料の金額

乙欄適用

ブランク以外の入力がされていないか。

半角・１文字

半角・１文字

半角・１０文字以内

生命保険料の控除額



番号

56

57

58

59

60～63

64

65

66

67

68

69

70

71～73

74～76

77

78

79

80

81～83

84

85

86

87

88

89

90

91

92

93

「￥」マーク、「，」カンマ、全角文字が入力されていないか。

半角で入力されているか。

旧生命保険料の金額

新個人年金保険料の金額

半角・１０文字以内

半角・２文字以内

住宅借入金等の額（１回目）

「￥」マーク、「，」（カンマ）、全角文字が入力されていないか。

半角・１０文字以内 「￥」マーク、「，」（カンマ）、全角文字が入力されていないか。

半角・２文字以内 半角で入力されているか。

全角・６０文字以内

半角・１文字

半角・１０文字

住所又は所在地

国外住所表示

氏名又は名称

給与等の金額

徴収した税額

半角・２文字

区分のみ半角・１文字、その他
は半角・２文字

中途就・退職

半角・２文字

全角・６５文字以内

控除した社会保険料の金額

摘　　　要

住宅借入金等特別控除適用
数

住宅借入金等特別控除等適
用家屋居住年月日（２回目）

年月日がそれぞれ半角２桁で頭０埋めになっているか。

３回目以降の住借控除の記載事項、 普通徴収該当事由等が
全角で入力されているか。

介護医療保険料の金額

全角・３０文字以内

住宅借入金等の額（２回目）

災害者に係る徴収猶予税額

住宅借入金等特別控除可能
額

他
の
支
払
者

区分は，半角の「０」「１」又は「２」のいずれも入力されず、ブランクに
なっていないか。年月日は半角２桁で頭０埋めになっているか。

半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

半角の「１」又は「０」のいずれも入力されずに、ブランクになっていな
いか。

「￥」マーク、「，」（カンマ）、全角文字が入力されていないか。

国民年金保険料等の金額

非居住者である親族の数

他の支払者のもとを退職した年月日

住宅借入金等特別控除等適
用家屋居住年月日（１回目）

外　国　人

チェック欄チ　　ェ　　ッ　　ク　　要　　領

住宅借入金等特別控除区分
（２回目）

住宅借入金等特別控除区分
（１回目）

半角・１文字 半角で入力されているか。

半角・10文字以内 「￥」マーク、「，」（カンマ）、全角文字が入力されていないか。

給与支払報告書の光ディスク等による提出に係るチェック表（２／４頁）

勤労学生

死亡退職
半角・１文字

項　　　目　　　名 入　力　文　字　基　準

※下記の項目番号で入力してはいけないデータのチェックを行ってください。

災　害　者

半角・８文字以内 「￥」マーク、「，」（カンマ）、全角文字が入力されていないか。

半角で入力されているか。

年月日がそれぞれ半角２桁で頭０埋めになっているか。

半角・２文字

半角・２文字

半角の「１」又は「０」のいずれも入力されず、ブランクになってい
ないか。

１６歳未満扶養親族の数

新生命保険料の金額

半角で入力されているか。

半角・８文字以内



番号

94

95

96

97

98

99

100

101

102

103

104

105

106

107

108

109

110

111

112

113

114

115

116

117

118

119

120

121

122

123

半角で入力されているか。先頭が０の場合、CSVファイル上きちんと
入力されているか。

給与支払報告書の光ディスク等による提出に係るチェック表（３／４頁）

項　　　目　　　名 入　力　文　字　基　準 チ　　ェ　　ッ　　ク　　要　　領 チェック欄

※下記の項目番号で入力してはいけないデータのチェックを行ってください。

控除対象扶養
親族（３）

半角・１３文字以内提出義務者の個人番号又は法人番号

支払を受ける者の個人番号

半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

半角・１２文字
半角で入力されているか。先頭が０の場合、CSVファイル上きちんと
入力されているか。

全角・３０文字以内

全角・３０文字以内

半角・２文字

全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

区分 半角・２文字
半角の「０１」～「０４」又は「００」のいずれも入力されずに、ブランク
になっていないか。

半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

半角の「０１」又は「００」のいずれも入力されずに、ブランクになってい
ないか。

半角で入力されているか。先頭が０の場合、CSVファイル上きちんと
入力されているか。

氏名

区分

控除対象扶養
親族（２）

フリガナ

半角・１２文字

控除対象扶養
親族（１）

フリガナ 全角・３０文字以内

区分 半角・２文字

（源泉・特別）控
除対象配偶者

フリガナ

氏名 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

個人番号

個人番号 半角・１２文字
半角で入力されているか。先頭が０の場合、CSVファイル上きちんと
入力されているか。

半角の「０１」～「０４」又は「００」のいずれも入力されずに、ブランク
になっていないか。

個人番号 半角・１２文字 半角で入力されているか。

氏名 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

氏名 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

フリガナ 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

個人番号 半角・１２文字
半角で入力されているか。先頭が０の場合、CSVファイル上きちんと
入力されているか。

区分 半角・２文字
半角の「０１」～「０４」又は「００」のいずれも入力されずに、ブランク
になっていないか。

控除対象扶養
親族（４）

フリガナ 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

区分 半角・２文字
半角の「０１」～「０４」又は「００」のいずれも入力されずに、ブランク
になっていないか。

個人番号 半角・１２文字
半角で入力されているか。先頭が０の場合、CSVファイル上きちんと
入力されているか。

氏名 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

１６歳未満の扶
養親族（１）

フリガナ 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

区分 半角・２文字
半角の「０１」又は「００」のいずれも入力されずに、ブランクになってい
ないか。

個人番号 半角・１２文字
半角で入力されているか。先頭が０の場合、CSVファイル上きちんと
入力されているか。

氏名 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

１６歳未満の扶
養親族（２）

フリガナ 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

区分 半角・２文字
半角の「０１」又は「００」のいずれも入力されずに、ブランクになってい
ないか。

個人番号 半角・１２文字
半角で入力されているか。先頭が０の場合、CSVファイル上きちんと
入力されているか。

氏名 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。



番号

124

125

126

127

128

129

130

131

132

133

134

135

136

138

139

140

141

142

143

所得金額調整控除額

ひとり親

半角・１０文字以内

半角・１文字

「￥」マーク、「，」カンマ、全角文字が入力されていないか。

半角の「１」又は「０」のいずれも入力されず、ブランクになってい
ないか。

137 支払を受ける者のフリガナ 半角・６０文字以内
全角で入力されていないか。伸ばす読み「－」を入力する場合
は、必ず「ｰ」（半角カナ長音符）を使用すること。※「-」（ハイ
フン）は使用しない。

個人番号 半角・１２文字
半角で入力されているか。先頭が０の場合、CSVファイル上きちん
と入力されているか。

全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

区分 半角・２文字
半角の「０１」又は「００」のいずれも入力されずに、ブランクになって
いないか。

氏名 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

半角・１文字
半角の「１」又は「０」のいずれも入力されず、ブランクになって
いないか。

全角・１００文字以内
半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。先頭が０
の場合、CSVファイル上きちんと入力されているか。

「￥」マーク、「，」カンマ、全角文字が入力されていないか。

半角・６文字 半角で「４０１００５」と入力されているか。

半角・７文字以内 半角文字として前詰め（左詰め）で入力されているか。

半角・２５文字以内 半角で入力されているか。

全角・１００文字以内
半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。先頭が０
の場合、CSVファイル上きちんと入力されているか。

基礎控除の額

青色専従者

条約免除

提出先市町村コード

受給者番号

指定番号

半角・１０文字以内

給与支払報告書の光ディスク等による提出に係るチェック表（４／４頁）

項　　　目　　　名 入　力　文　字　基　準 チ　　ェ　　ッ　　ク　　要　　領 チェック欄

普通徴収

５人目以降の控除対象扶養
親族の個人番号

５人目以降の１６歳未満の扶
養親族の個人番号

１６歳未満の扶
養親族（４）

フリガナ

※下記の項目番号で入力してはいけないデータのチェックを行ってください。

個人番号 半角・１２文字
半角で入力されているか。先頭が０の場合、CSVファイル上きちん
と入力されているか。

氏名 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。
１６歳未満の扶
養親族（３）

フリガナ 全角・３０文字以内 半角文字（スペースを含む）が入力されていないか。

区分 半角・２文字
半角の「０１」又は「００」のいずれも入力されずに、ブランクになって
いないか。


