
令和　　年　　月　　日

登録内容に変更がありましたら、次のいずれかの方法でお知らせくださいますようお願いします。

①この用紙にご記入（ご入力）後、郵送してください。

②会員番号と事業場名は必須です。その他の項目は変更がある場合のみ、旧・新のご記入(ご入力)ください。

なお、業務の都合上、一定期間はご変更前の内容で発送物をお送りする場合もございますことをご了承願います。

一般社団法人千葉労働基準協会　行き

該当箇所 旧 新

※会員番号
　　　　　　　　　　　　協会からお送りした封筒の宛名シールに

　　　　　　　　　　　　記載しております

※事業場名

支店・営業所

フリガナ

事業の種類

担当部署名

担当者名

郵便番号

所在地

電話番号

ファックス

従業員数

労働保険事務の

協会への委託
有　　・　　無

記入者　氏名

電話番号

事業場登録内容変更届

備考

一般社団法人千葉労働基準協会　TEL:043-242-2044

〒260-0026　千葉市中央区千葉港4-3


