
〔様式：年第１５号〕 

企業年金基金
遺族共済年金

遺 族 給 付 金
不該当届

（遺族給付の受給権を取得した当時に６０歳であって、かつ、障害の状態にあったことにより

受けていた者が、６０歳に達するまでに障害等級１級または２級に該当する障害の状態でな

くなったときの届） 

                              届出日  平成 １９ 年 １０月 １０ 日 

年 金 証 書 番 号

受 給 権 者 番 号
－ ０ ０ ０ １ ２ ３ ４ ５ ６ ７

基礎年金番号 ９ ３ ８ ０ － ８ ９ １ ０ １ １ 

（フリガナ） ネンキン ジロウ

氏 名 年 金  次 郎
印 

生年月日 昭 和 ２２ 年   ９ 月  １０ 日 (満  ５９ 歳) 

（フリガナ） ナガノケン ナガノシ ナナセナカマチ １６１－１

住 所 

（〒 ３８０ － ８５１１ ） 電話（ ０２６ － ２２５ － ３６２１ ） 

障 害 等 級 の１級 または２級 に該 当 する

障害の状態になくなった年月日 
平成 １９ 年  ９ 月  ２０ 日 

長野県 長野市 七瀬中町 １６１－１

年
金



〔様式：年第１５号〕 

企業年金基金
遺族共済年金

遺 族 給 付 金
不該当届

（遺族給付の受給権を取得した当時に６０歳であって、かつ、障害の状態にあったことにより

受けていた者が、６０歳に達するまでに障害等級１級または２級に該当する障害の状態でな

くなったときの届） 

                              届出日  平成  年 月  日 

年 金 証 書 番 号

受 給 権 者 番 号
－ ０ ０ ０

基礎年金番号 －

（フリガナ） 

氏 名 
印 

生年月日 昭 和  年    月   日 (満   歳) 

（フリガナ） 

住 所 

（〒  －  ） 電話（        －      －      ） 

障 害 等 級 の１級 または２級 に該 当 する

障害の状態になくなった年月日 
平成  年   月   日 




