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1

（告　知　番　号）

事業主
代理人

（年金整理記号）

電 話

事 業 主 代 理 人
の 選 任 ・ 解 任

事 業 所 の 事 業
の 種 類 の 変 更

事 業 所 の 電 話
番 号 の 変 更

無　０

有　１

事業所所在地

－

事 業 所 名 称

事 業 主 氏 名

届書コード

4

① 健康保険被保険者等記号 ② 厚生年金事業所整理番号

事業所関係変更（訂正）届

① 厚生年金事業所整理記号

（年金整理番号）

変　　　更　　　後事　　　　　　項

健 康 保 険

事 業 主
（ 又 は 代 表 者 ）
の 変 更

届
出
の
種
類

（
該
当
事
項
を
〇
で
囲
む
こ
と

）

 社会保険労務士の提出代行者

令和

令
和

日
変
更

変　更　の　事　由 備　　考
変 □ 更
年 月 日

変　　　更　　　前

1 0

組 合 受 付 印

(氏) (名)

(ﾌﾘｶﾞﾅ)

(氏) (名) (氏) (名)

(住所)

※

(住所)

※

届
書

(氏) (名)

(ﾌﾘｶﾞﾅ)

担当係　長常務理事 事務長 部　長 課　長 課長代理



〔記入の方法〕

１．

２．

３．

この事業所関係変更（訂正）届は、同時に複数項目の変更（訂正）を行うことができます。

及び「変更の事由」を記入してください。

事業主との関係を記入してください。

変更（訂正）する項目について、「届出の種類」欄の該当する番号を〇印で囲み、変更後、変更前の「事項」、「変更年月日」

事業所代理人の選任又は解任の届出を行う場合は、変更年月日欄に選任又は解任年月日を記入するとともに備考欄に


