
年金受給者のみなさまへのお願い
　確実に年金をお受取りいただくために、各種の届出をお願いします。

住所や振込先を
変更されるとき

受給権者が
亡くなられたとき

住友ゴム連合企業年金基金
〒651－0072　神戸市中央区脇浜町３－６－９

TEL　078-265-3060

　住所や年金の受取り（振込）先を変更する場合は、速
やかに「受給権者（住所・氏名・受取方法等）変更届」
をご提出ください。

　ご遺族の方から当基金までお電話ください。必要書類等
お送りします。

　各種届出用紙は、ご退職時にお渡ししました「年金受給のしおり」の中に綴じ込ん
でいます。「年金受給のしおり」がお手元にない場合は当基金まで連絡してください。
　また、下記の届出用紙を切り取り、必要事項をご記入・ご捺印の上、当基金まで郵
送いただいても結構です。

企業年金基金　受給権者
令和　　　年　　　月

令和　　 年　　　月　　　日

　　　日提出

大正
昭和
平成

年　　　月　　　日

TEL　　（　　）

受 付 日 付 印

銀行口座振込（本人名義の口座をご指定ください。）
出国日、入国日、海外での転居日 平・令 ※住所変更で居住国を変更された場合にご記入ください。年　　月　　日

銀 行 支 店
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郵便番号
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（氏名の変更のときは旧氏名）
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基金の年金

変更年月日

証 書 番 号 第 号住友ゴム連合企業年金基金 御中
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（住所・氏名・受取方法等）変更届

添
付
書
類

（普通・当座　その他）預金・口座番号

1. 基金の年金証書
2. 氏名の変更に関する市区町村長の証明書または
　戸籍抄本

下記のとおり変更しましたのでお届けします


