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業務に従事する者に係る社会保険等届出内容調査票
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記入日：　　　年　　月　　日
	労働者番号等
	担当する役割
	１日あたり労働時間
	社会保険等への届出内容
	備考

	
	
	
	健康保険
	厚生年金保険
	標準報酬月額
	労災保険
	雇用保険
	

	
	
	（週　日勤務）　　
時間
　　　分
	届出済（２号）
届出済（非２号）
届出予定（２号）
届出予定（非２号）
適用外
	届出済
届出予定
適用外
	千円
	届出済
届出予定
（　　　　‰）
適用外
	届出済
届出予定
適用外
	

	
	
	（週　日勤務）　　
時間
　　　分
	届出済（２号）
届出済（非２号）
届出予定（２号）
届出予定（非２号）
適用外
	届出済
届出予定
適用外
	千円
	届出済
届出予定
（　　　　‰）
適用外
	届出済
届出予定
適用外
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	（週　日勤務）　　
時間
　　　分
	届出済（２号）
届出済（非２号）
届出予定（２号）
届出予定（非２号）
適用外
	届出済
届出予定
適用外
	千円
	届出済
届出予定
（　　　　‰）
適用外
	届出済
届出予定
適用外
	

	
	
	（週　日勤務）　　
時間
　　　分
	届出済（２号）
届出済（非２号）
届出予定（２号）
届出予定（非２号）
適用外
	届出済
届出予定
適用外
	千円
	届出済
届出予定
（　　　　‰）
適用外
	届出済
届出予定
適用外
	





備考　１　この調査票を記入する日を基準とする。
　　　２　労働者番号等の欄は、番号、記号、イニシャル等、記載方法は任意とするが、調査票提出後に確認等を行う場合があることに留意すること。
　　　３　社会保険等への届出内容の各欄は、該当に丸印をつけることとする。なお、「届出済」に丸印を付けた場合は、届出済であることが確認できる書類（健康保険・厚生年金保険資格取得確認及び標準報酬決定通知書、労働保険料に係る納付書・領収証書、雇用保険被保険者資格取得等確認通知書（事業主通知用）。これらに代え確認可能な他の書類でも可。）の写し（※氏名は削除した上で調査票の「労働者番号等」を記載すること））を添付すること。
　　　４　記入日現在において雇用されていない者を業務に従事させる予定である場合は、労働者番号等の欄に「従事者未定」と記載し、社会保険等への届出状況の欄は記入しないこととする。
　　　５　社会保険等への届出内容の各欄に、「届出予定」又は「適用外」に丸印をつけたときは、その理由を備考の欄に記載すること。
　　　６　労災保険の欄中かっこ書きには、労災保険が適用される場合における労災保険料率を記入すること。
