
組様式第４号 労働保険料算定基礎賃金等の報告(記入例）
① 府県 掌握 管轄 基幹番号 枝番号　　③事業の名称　　　　　ファーム徳島 ℡　　　（088）678－5611
労働保
険番号

３ ６ １ ０ １ ９ ０ ０ ２ ３ ６ 999 〒（770-0939）
　　④事業の所在地　　　　　徳島市かちどき橋１－４１

記名押印又は自署

②雇用
保険番
号

－ － 　　⑤事業主の氏名　　　　　徳　島　　太　郎 印 ⑥作成者氏名 　徳島花子 印 ⑧業種
農　業

１　労働者

区分
(1) (２) (３) (４) (５) (６) (７)

常用労働者
役員で労働者扱
いの者 臨時労働者 合計 　　被保険者

役員で労働者扱
いの者 合計 (８)　高年齢労働者

月別内訳 (パート、アルバイト） （１）＋（２）＋（３） 　（５）＋（６）
４月１日現在満64
歳以上

人 　　　　　　円 人 　　　　　円 人 　円 人 　　　円 　　　人 　　　円 　　　人 　　　　　円 人 　円 人 　　　円

平成２９年　４月 1 201,455 1 201,455
平成２９年　５月 1 201,785 1 201,785
平成２９年　６月 1 211,343 1 211,343
平成２９年　７月 1 201,540 1 201,540
平成２９年　８月 1 222,345 1 92,900 2 315,245
平成２９年　９月 1 201,395 1 113,450 2 314,845
平成２９年１０月 1 212,329 1 143,256 2 355,585
平成２９年１１月 1 212,536 1 126,456 2 338,992
平成２９年１２月 1 209,875 1 209,875
平成３０年　１月 1 234,575 1 234,575
平成３０年　２月 1 212,020 1 212,020
平成３０年　３月 1 205,525 1 205,525
前期賞与等 0 0
前期賞与等 1 403,500 1 403,500
後期賞与等 0 0
後期賞与等 1 411,360 1 411,360
合計 3,341,583 476,062 3,817,645

賃金総額（千円） ｂ 　　　千円 g(d-f) 　　　千円 ｄ 　　　千円 ｆ 　　　千円

1 3,817 0 0 0

区分
(1) (２) (３) (４) (５) (６) (７)

常用労働者
役員で労働者扱
いの者 臨時労働者 合計 　　被保険者

役員で労働者扱
いの者 合計 (８)　高年齢労働者

(パート、アルバイト） （１）＋（２）＋（３） 　（５）＋（６）
４月１日現在満64
歳以上

人 　　　　　　円 人 　　　　　円 人 　円 　　　人　　Ｊ　　　　　　　　　円 　　　人 　　　円 　　　人 　　　　　円 人 Ｋ　　　　　　　　　円 人 　　　円

合計 1 3,300,000 1 500,000 2 3,800,000

２　特別加入者
区分

⑪　平　成　２９　年　度　確　定　賃　金　総　額

イ 該当する　ﾛ 該当しない

⑨特掲事業⑦事業の概要

平成　年度概算の延納

イ する　　ﾛ しない

農業生産・販売

徳　島　　太　郎 10,000

承認された給付基礎日額 保険料算定基礎額
⑫平成　２９　年度確定

労災保険対象労働者数及び賃金

特別加入者
氏　　　　 名 希望する給付基礎日額 保険料算定基礎額

⑬平成　３０　年度概算

円
3,650,000

円 円 円
10,000 3,650,000

10,000 3,650,000 徳　島　　花　子 10,000

i　　　　　　　　　千円
10,000 2,433,336 徳　島　　三四郎 10,000

3,650,000

雇用保険対象被保険者数及び賃金

雇用保険対象被保険者数及び賃金

合計

⑮雇用保険料免除高年齢労働者氏名（生年月日）満64歳以上の者

9,733,000

3,650,000

10,950

⑭　平　成　　３０　　年　度　賃　金　総　額　の　見　込　額

労災保険対象労働者数及び賃金

ｈ　　　　　　　　千円

（明・大・昭 　・　　・　） （明・大・昭　　・　　　・　　）

（明・大・昭 　・　　・　） （明・大・昭　　・　　　・　　）

押印を忘れずに

一ヶ月の平均使用労働者

希望する給付基礎日額を記入してください。

年度途中（８月）の加入例

雇用労働者の賃金台帳から、支払い賃金額をそのまま転記してください。
 ※ 金額は、一円単位までキチッと記入してください。

賃金支払額は、当該月に支払った実額を記入しますので、支払い賃金額が
前年と同額になることはあり得ません。注意してください。


