
 
 

勤 務 形 態 報 告 書 

                                      

氏   名 
勤務時間 勤務日数  

特 殊 事 情 欄 
【左記勤務事由以外の場合記入】 1 日当たり 1 ヵ月当たり 

 
 

 

 
             

   時間 

 
 

日 

 

 
上記の者は、税理士業務に従事しておりますが、勤務形態が一般社員の 4 分の 3 未満のため、 

厚生年金に加入できないことを証明します。 
 
  なお、上記内容に変更が生じ、厚生年金への加入義務が発生した場合は、適用除外を提出し、 
 厚生年金に加入いたします。（70 歳未満） 

 
 

令和  年  月  日 
 
 
  事務所所在地 〒 
   
 
  事務所名称   
 
   
  税理士氏名                          
 
 

 
関東信越税理士国民健康保険組合理事長 様 
 

 
 
 

※お願い※ 
・日本年金機構へ厚生年金の加入ができないことを確認のうえご提出ください。 
・雇用契約書等がある場合、写しを添付してください。 
・特殊事情欄が不足な場合、裏面にご記入ください。 
 



 
 
 
             

 

 

勤務事由以外の特殊事情記入欄 


