
　年　　  　月　　　  日

住友生命保険相互会社　行 勤務先 所在地

名　称

代表者

当社の従業員に次のとおり異動が生じましたので、租税特別措置法施行令の規定等により通知します。

（注）「財形貯蓄の種類」および「理由の内容」欄には、該当項目に〇を付す。

１．一般財形 ２．財形住宅 ３．財形年金

 退職、転勤、出向、海外転勤、役員昇格、その他（　　　　　　　　　　　　　）

受入機関の受理年月日

５

財産形成貯蓄の退職等に関する通知書

フリガナ

氏　　名

住　　所

財形貯蓄の種類

貯
 

蓄
 

者

理由の内容
海外転勤者

 退職、役員昇格、賃金国内払中止、７年経過
 国内勤務申告書不提出、その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

団体コード

契約者番号

一般勤労者

認証 担当

理由の生じた日

（その他）

　年　　　　　　月　　　　　　日


