
事　業　主　殿

　別紙の国民年金第３号に係る届における届出期間について証明をお願いします。

―

昭和　・　平成　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

遅延理由について　（ 該当する箇所を○で囲んでください。また、「その他」欄はできるだけ詳しく記入してください。）

　　　ア．　届出が必要なことを知らなかったため

　　　イ．　その他　〔　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〕

雇用保険について　（ 該当する箇所を○で囲んでください。）

　　　ア．　雇用保険を受給している。または受給していた。

　　　イ．　雇用保険は受給していない。または受給していなかった。

　 上記の者は、別紙の国民年金第３号に係る届における届出期間について、厚生年金保険

又は共済組合に加入している配偶者の被扶養者、又は所得税法上の控除対象配偶者であ

ることに相違ないことを確認する。

特　記　事　項

令和　　　　年　　　　月　　　　日

　（　　　　　　　）　　　　　　　―　　　　　　

氏 名

事 業 所 所 在 地

〔この証明書は、国民年金第３号に係る届について確認のために必要な添付書類です。〕

国民年金第３号届に係る証明書
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事 業 所 名 称

事 業 主 氏 名

電 話 番 号

生 年 月 日

基 礎 年 金 番 号


