老齢厚生年金試算依頼書【年金待機者（退職者）用】


次のとおり公務員期間に係る老齢厚生年金の試算をお願いします。

	氏名
	

	生年月日
	昭和　　　　　年　　　　　月　　　　　日

	基礎年金番号
	　　　　　　　　　　　―

	退職時所属機関名
	

	退職年月日
	令和　　　　　年　　　　　月　　　　　日

	試算の内容
（□に✔を記入）
	繰上げによる試算　　　　　　　　　　　　　　（繰上請求年月日）　　　　　　　65歳からの試算
令和　 　年　 　月　 　日
（60歳以降の日付）

	試算書送付先 (送付先に〇）
	自宅　　　　　所属所　　　　県庁内のメール
（会計年度等で勤務されている方は、所属所または県庁内のメールでも可）

	送付先が自宅の場合
の住所等（メール送付希望の場合はメールアドレス）
	〒
　


	連 絡 先 電 話 番 号
（携帯電話、内線等）
	



地方職員共済組合広島県支部長　様

令和　　　年　　　月　　　日

氏　　　名　　　　　　　　　　　　　　　

【注】
１　公務員期間（一般組合員の期間）のみの試算になります。
一般企業の厚生年金（短期組合員期間を含む）や国民年金に加入されていた期間は試算できません。
２　必要事項を記入し、メールまたは郵送等で福利課給付年金グループ年金担当まで提出してください。
[bookmark: _GoBack]


老齢厚生年金試算依頼書【組合員用】


次のとおり公務員期間に係る老齢厚生年金の試算をお願いします。
	氏名
	

	生年月日
	昭和　　　　　年　　　　　月　　　　　日

	職員番号
	

	基礎年金番号
	　　　　　　　　　　　―

	所属機関名
	

	退職予定年月日
	令和　　　　　年　　　　　月　　　　　日

	試算の内容
（□に✔を記入）
	繰上げによる試算　　　　　　　　　　　　　　（繰上請求年月日）　　　　　　　65歳からの試算
令和　 　年　 　月　 　日
（60歳以降の日付）

	試算書送付先 (送付先に〇）
	自宅　　　　　所属所　　　　県庁内のメール

	送付先が自宅の場合
の住所等（メール送付希望の場合はメールアドレス）
	〒
　


	連 絡 先 電 話 番 号
（携帯電話、内線等）
	



地方職員共済組合広島県支部長　様

令和　　　年　　　月　　　日

氏　　　名　　　　　　　　　　　　　　　
【注】
１　公務員期間（一般組合員の期間）のみの試算になります。
一般企業の厚生年金（短期組合員期間を含む）や国民年金に加入されていた期間は試算できません。
２　計算に使用する標準報酬月額や標準賞与額は、試算日時点の額を固定し計算します。
標準報酬月額及び標準賞与額が試算日時点の額から変更後の額で試算希望の場合は次ページの試算用標準報酬月額等に記入してください。
３　必要事項を記入し、メール、逓送または郵送等で福利課給付年金グループ年金担当まで提出してください。


●試算用標準報酬月額

	番号
	期間
	標準報酬月額（円）

	（例）
	令和8年4月～令和9年3月
	３２０，０００

	１
	
	

	２
	
	

	３
	
	





●試算用標準賞与額

	番号
	支給年月
	標準賞与額（円）
（支給額の千円未満切捨て）

	（例）
	令和8年6月
	３００，０００

	１
	
	

	２
	
	

	３
	
	







●問合せ先住所等
福利課　給付年金グループ　年金担当
電　話　082-513-2264
内　線　2264
住　所　〒730-8511
      　　　　　　　　　広島市中区基町10番52号

