
(施行規程第93条・第101条の2関係)

※届出者自ら署名をお願いします。

組合員資格取得届書(標準報酬新規・転入基礎届)

所属所名

組合員証
記号 番号

職名 〔　フルタイム　・　パート　〕
※いずれかに○

(短期組合員等)

昭和
平成

年

会計年度任用職員

日

組合員氏名
年齢 歳 性別

日

組合員種別
(種別コードに○)

41 短期組合員 47 後期高齢者等短期組合員（７５歳以上）

月

資格取得事由
（21：新規、24：再取得）

資格取得年月日 令和 年 月

男 ・ 女
被扶養者
の有無 有 ・ 無

フリガナ
生年月日

-

円

円

個人番号 -

会計支出科目（右詰）

標準報酬

固定的給与

非固定的給与

合計 円
級 千円

等級 月額

－

届出者氏名

上記のとおり組合員の資格取得をしましたので届け出ます。

長野県市町村職員共済組合理事長  様

令和 年 月

住所
※住民票住所

（右詰）

フリガナ

郵便番号〒

支店コード
給付金等
振込先

日

氏名

組合・農協 出張所
口座番号

金融機関コード

銀行・金庫 本・支 普通預金

所属所受付印  上記の記載事項を確認したので提出します。

令和 年 月 日

所属機関の長

職 名

氏 名

※ 個人番号は、誤りのないよう記載をお願いします。共済組合は、法令に基づき個人番号（マイナンバー）を利用し
た情報連携を行います。個人番号の利用目的は共済組合ホームページに掲載しています。

給料記録番号 組合加入日

証発行年月日

係 担当者係長

(202401)

決裁年月日課長 課長補佐

入力年月日

共済組合

受付印


