
【共済クラウド対応】

貯 金 新 規 加 入 申 込 書
青森県市町村職員共済組合貯金規則に基づき、下記のとおり申し込みます。

青森県市町村職員共済組合理事長　様 申込日 令和 〇 年 × 月 △ 日

申
　
　
込
　
　
者

所 属 所 名 〇〇〇市役所

組 合 員 等
記 号 番 号 9 9 9 9 9 9 9

記　　　号 企業コード 番　　　号

－ 9 9 － 9 9

フ リ ガ ナ キョウサイ　タロウ

組 合 員 氏 名 共済　太郎

積
　
　
立
　
　
内
　
　
容

☑ 定 例 積 立
令和 〇 年 4 月より 10,000 円

☑ 手 当 積 立
令和 〇 年 6月期 50,000 円

令和 〇 年 12月期 100,000 円

　ます。なお、期間の最終日が金融機関の休日となる場合は前営業日までとな

※上記の積立については、直近の手当支給期から開始します。

☑ 臨 時 積 立

金額 1,000,000 円

令和 〇 年 × 月 △ 日 送金

※共済組合への送金は、毎月１日～２７日(２月は２５日)の期間内にお願いし

　　　　　　１２月期　１１月１５日

　ります。

非課税貯蓄
（マル優）

所得税法第１０条第１項の規定の適用を希望します。

非課税限度額
万円

※マル優を希望する方は、別途加入手続きが必要となりますので、共済組合に

　お問い合わせください。

〇提出締切日（共済組合必着）

　定例積立　積立開始月の前月２０日

　手当積立　　６月期　　６月　５日

R7.4

共済組合受付印

記入例

定例、手当積立を行わない方や、臨時積立の開
始を以って新規加入を行う方は、臨時積立の送
金額と送金日をご記入ください。

障害者手帳をお持ちの方や、児童扶養手当を受給さ
れている方など、非課税貯蓄の適用を希望される場
合には、この欄にもご記入をお願いいたします。


