
資格確認書
発行要否

発行が必要
□新 氏 名

○生 年 月 日

変 更 理 由

〒

変 更 理 由

○

山梨県甲府市蓬沢１－１５－３５自治会館アパート６０１

令和

年 ○
昭和
平成

月

フ リ ガ ナ

日月

－999

山梨県笛吹市石和町駅前１５－1

99999

旧 氏 名

旧 住 所

組 合 員 氏 名

― 0028

○年 転居のため

406

組 合 員 等 記 載 事 項 等 変 更 報 告 書

○○市

年変 更 年 月 日

共済　太郎

所 属 所 名

日

組

合

員

変

更

事 令和 ○ 日月 ○

新 住 所

変 更 年 月 日

①

②

所属所名(市町村・一部事務組合)・組合員の記号番号・組合員氏名・生年月日をそれぞれ
記入してください。

旧氏名と新氏名をそれぞれ記入してください。
マイナ保険証をお持ちでない場合は、資格確認書発行要否欄の□にレ点を記入してください。

③

④

氏名の変更年月日と変更理由(例：婚姻のため等)を記入してください。

旧住所と新住所をそれぞれ記入してください。　　　　　　　　

⑤ 住所の変更年月日と変更理由(例：引越しのため等)を記入してください。

記 号 番 号

(R7.12)

フ リ ガ ナ
資格確認書
発行要否

発行が必要
□

被扶養者も同様に住所変更される場合には、必ず組合員変更の備考欄に変更される被扶養者の氏名を
記入してください。また、その際に変更後の「住民票謄本」を添付していただく場合があります。

日

組合員と「生計維持関係及び同一世帯であることが要件の被扶養者」が世帯（住所）を別にした場
合、被扶養者の認定を取消すこととなります。ただし、仕送りの確認ができれば別居後も被扶養者と
して継続して認定することは可能です。

　 除く。）なお、場合によっては「住民票謄本」を求めることもあります。

３.組合員が「生計維持関係及び同一世帯であることが要件の被扶養者」と世帯（住所）を別にした場合に

４.被扶養者のみ変更があった場合は被扶養者変更欄のみ記入してください。

※次の注意事項を確認の上ご記入をお願いします。

　 は、被扶養者の認定を取消すこととなります。（「精神薄弱者更正施設等への入所による別居」の場合を

被扶養者のみ変更があった場合は被扶養者変更欄のみ記入してください。※

※

※

５.氏名に変更があったときは、給付金等受取口座に指定してある口座の名義人名変更もお願いします。

被扶養者氏名被

扶

養

者

変

更

事

項

※ 被扶養者も同様に住所を変更される場合は被扶養者の氏名をこちらに記入してください。

月
令

年

生 年 月 日
昭 平

年

新 氏 名

令和 月○

〒

○

共済　太郎

○

日

日

住 所

氏 名

山梨県笛吹市石和町駅前１５－1

上記の事項は、事実と相違ないものと認めます。

組 合 員

年

令和 日

月 変 更 理 由日

月 ○

上 記 の と お り 申 告 し ま す 。

○ 年

山梨県市町村職員共済組合理事長 殿

○

備　　考

変 更 年 月 日

変 更 年 月 日

旧 住 所

備　　考 共子

令和 年

―

令和

項

所属所長

１.この報告書は、組合員又は被扶養者の住所や氏名等に変更があったとき提出してください。

２.氏名変更の場合は、資格確認書（交付を受けている方のみ）を添付してください。

職 名

氏 名

○○市長

○ ○　　○ ○

⑦

⑧

被扶養者が記載事項の変更をする場合にこの欄に氏名と年月日を記入してください。

旧氏名と新氏名をそれぞれ記入してください。
マイナ保険証をお持ちでない場合は、資格確認書発行要否欄の□にレ点を記入してください。

⑥ 被扶養者も組合員と同じ住所に変更になる場合は、被扶養者の名前を記入してください。

⑬

住所の変更年月日と変更理由(例：引越しのため等)を記入してください。

申告年月日と組合員氏名を記入してください。

申出内容を確認の上、証明年月日と所属所長（市町村長・一部事務組合管理者）職名・氏
名を記入し押印してください。

⑪

⑫

氏名の変更年月日と変更理由(例：婚姻のため等)を記入してください。

旧住所と新住所をそれぞれ記入してください。　　　　　　　　

⑨

⑩

旧 氏 名

新 住 所

変 更 理 由月

印

○
○

市
長

の
印


