様式第16号

厚生費の減免申請書
	教　会　名
	

	申　請　年　月　日
	年　　月　　日

	
　　牧師の社会保険に加入しておりますので厚生費の減免を申請いたします。

　　　　　　　年　　　月　　　日

　　奉仕局長　殿

　　　　　　　　　　　届出者　　　住所

　　　　　　　　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　　　　　





　　（注）用紙の大きさはＢ５にして下さい。
届出者は、主任牧師もしくは財務担当役員とする。
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