
育児休業掛金免除（変更）届出書

組 合 員 証 記 号 番 号 職 名 氏 名 生年月日 所属機関名

地・大分 昭和

年 月 日

育 児 休 業 の 期 間

（ 変 更 後 の 期 間 ）

平成 年 月 日から 平成 年 月 日まで

平成 年 月 日から 平成 年 月 日まで

掛 金 免 除 対 象 期 間

（ 変 更 後 の 期 間 ）

平成 年 月分から 平成 年 月分まで

平成 年 月分から 平成 年 月分まで

給 料 額

職 級 号給 円

（調整額 ％ 円）

育 児 休 業 根 拠 規 定

□育児休業等に関する法律第２条第 1項

□地方公務員の育児休業等に関する法律第 2条第１項

地方公務員等共済組合法第 114 条の２の規定に基づき、上記のとおり申し出ます。

地方職員共済組合大分県支部長 殿

平成 年 月 日

申出者 住 所

氏 名

上記の記載事項は、事実と相違ないことを証明します。

平成 年 月 日

所属所長 職 名

氏 名 印

１ 必要事項を記入し、所属所長の証明を受けたうえ、提出してください。

２ 辞令の写しを添付してください。

３ 育児休業期間を変更した場合も提出してください。


