
（様式第１号）

愛媛県建設業厚生年金基金　理事長　殿
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（記載上の注意）

　１．結婚した日は、戸籍謄本等の婚姻を証する日を記入して下さい。

　２．加入員番号欄は、厚生年金基金の加入員証の番号を記入して下さい。

　３．現金書留で送金するため、必ず委任状欄の記入をお願いします。
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