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上記のとおり組合員の資格を取得しましたので届け出ます。

公立学校共済組合石川支部長　　殿

印

 職　　名

 氏　　名 印

　支店・出張所

店舗コード

1．短期組合員（厚生年金は年金機構加入）であっても基礎年金番号(20歳以上)を必ず記入してください。

(初めて公立共済の組合員となる方は年金手帳、基礎年金番号通知書の写し等、基礎年金番号がわかる書類を添付してください。)

2．年金加入期間等報告書（短期組合員前歴報告書）を添付してください。

(新規採用者は、任命権者へ提出する履歴書のコピーを添付してください。)

3．県費外職員、任期付採用職員、及び短期組合員（臨時的任用職員、会計年度任用職員等）は辞令の写しを添付してください。

(辞令が交付されておらず添付ができない場合、備考欄に”辞令写し後日送付”と記入ください。)

4．

5．組合員種別変更の場合、この様式は必要ありません。

6．組合員氏名について、自署の場合押印は不要です。

7．個人番号欄について、個人番号申告書を提出する場合は記入を省略できます。

支 部 受 付 欄 所属所受付日付欄

一 般 組 合 員

組合員資格取得届書短 期 組 合 員

特 別 ・ 船 員
組 合 員

所 属 コ ー ド 所 属 所 名

職 員 コ ー ド 職 名

フ リ ガ ナ

氏 名

生 年 月 日  昭和　・　平成 年　　　　月　　　　日　

性 別 男 女

組 合 員 資 格
取 得 区 分

 一般（再任用フル含む）
 令和　　　　年　　　　月　　　　日　 採用

 特別・船員

 一般（育休代替）
 令和　　　　年　　　　月　　　　日　 から 　令和　　　　年　　　　月　　　　日 　まで

 短期

住 民 票 住 所

基礎年金番号 個人番号－

令 和 年 月 日

資格取得前に加入
していた共済組合

共済組合 備考

令 和 年 月 日

　氏　名組 合 員

（自署の場合は押印不要）

上記の記載事項は、事実と相違ないものと認めます。

所 属 所 長

 金融機関コード

給
付
金
等

振
込
口
座

 金融機関名 銀行・金庫
労働金庫

口座番号
（右詰めで記入）

給付金等振込口座については、北陸３県に本店のある銀行・信用金庫・労働金庫とし、特段の事情を除き北國銀行を記入願います。

 


