
さいたま S R 運輸業共済会入会届 会員番号        

 

一 人 親 方 氏 名 

フリガナ 生年月日 

 昭･平 

        年  月  日 生 

 

住 所 及 び 電 話 

℡ 携帯電話番号 

〒     － 

 

屋号又は所属事業所 

フリガナ 

 

 

所 在 地 及 び 電 話 

〒     － ℡  

 

具体的な業務内容 
 

車 両 の 所 有 者 

所有者との関係等 

所有者 

 

所有者との関係等 

 

車 の 種 類 
大型・普通・特殊 

自二・軽自・原付 

車の名称・屯数  

車 両 番 号  

運 転 者 の 免 許 証 

免許の種類 免許証番号 取得年月日 有効期限 免許の条件 

   

    

  

許認可 

又は届出 

運送事業等の届出先 許認可年月日 許 認 可 番 号 許 認 可 の 期 限 

 

 

 

 

 

 

 

 

※ 届出だけで良い場合は、上の許認可の欄にその旨記入してください。 

除染作業 
（どちらかに○をする）  （有に○の場合） 

具体的な内容 

 

有  ・  無 

希 望 基 礎 日 額         円              入会希望年月日 
令和 

   年   月   日 
 

共済会の運営（総会等への出席ならびに議決・承認等）については、関与社会保険労務士に委任致します。 

上記事項確認の上、貴会に入会の申込みを致します。また貴会を退会する場合には会員証を返却致します。                               

                           

さいたま S R 運輸業共済会理事長 殿        令和   年   月   日 

 

    一人親方氏名（自署又は記名押印）                   

上記一人親方について、本人確認を致しましたので一人親方特別加入の手続きをして下さい。 

◎ 外国人の場合、在留カードで在留資格及び在留期間を確認しました。 

（どちらかに○をする） 

１ 会費、保険料等について、責任を持ちますのですぐ手続きして下さい。 
 
２ 運営細則第８条のとおり、入金確認後手続きして下さい。 

 

      令和  年  月  日  

関 与 社 会 保 険 労 務 士 (         ブロック)                  ㊞ 
                                                            

理

事

長 

 事 

務 

長 

 

 

 

受 

 

付 

 
入会金  ６，０００円 

 
会 費  ９，０００円 

※ さいたまＳＲ運輸業共済会及び関与社労士は、上記の個人情報を共済会事業業務の目的以外に使用しません。また、
上記の個人情報を他に漏らすことはありません。 


