
保険料控除申告書の記入方法

契約の基本情報を記入する。
「保険会社等の名称」、「保険等の種類」、「保険期間又は年金支払期間」、
「保険等の契約者の氏名」、「保険金等の受取人」を転記し、「続柄」を記入する。
「保険会社等の名称」は、証明する会社ごとに、以下のとおりご記入ください。
・「株式会社かんぽ生命保険」→「かんぽ生命」
・「郵便貯金簡易生命保険管理・郵便局ネットワーク支援機構」→「簡易保険」

1

保険料を「新・旧の区分」ごとに合計して記入する。
● 新制度の金額を合計し、Ａ欄へ記入する。
● 旧制度の金額を合計し、Ｂ欄へ記入する。

3

保険料控除額を計算して記入する。
● Ａ欄の金額を計算式Ⅰ（新保険料等用）で計算し、①欄へ記入する。（最高４０,０００円）
● Ｂ欄の金額を計算式Ⅱ（旧保険料等用）で計算し、②欄へ記入する。（最高５０,０００円）

4

最終的な保険料控除額を記入する。
● ①欄と②欄の合計を③欄に記入する。（最高４０,０００円）
● ②欄と③欄の大きいほうの金額を㋑欄に記入する。

5

区分ごとの保険料控除を合計して記入する。
● ㋑㋺㋩の金額を合計して記入する。（最高１２０,０００円）

6

本年中に払い込む１２月分までの保険料を記入する。
「新・旧の区分」、「本年中に支払った保険料等の金額」を転記する。
※一般申告額 は  一般の生命保険料  欄へ、
　介護医療申告額 は  介護医療保険料  欄へ、
　個人年金申告額 は  個人年金保険料  欄へ、それぞれ転記する。
※「新・旧の区分」については、保険料払込証明書の裏面をご確認ください。
※介護医療保険料は、新制度のみのため、「新・旧の区分」の記入は不要です。

2

検索かんぽ申告サポートツール申告額の計算には、当社Webサイトに設置している「生命保険料控除申告サポートツール」もご活用ください。

お手元に、かんぽ生命から送付する「保険料払込証明書」をすべてご用意ください。
一般の生命保険料 介護医療保険料　個人年金保険料 の各区分ごとに　 ～　 の手順に従って
ご記入のうえ、最後に をご記入ください。
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　　年分　保険料払込証明書  （　　生命保険料控除制度）

保険種類
払込方法
受取人 保険料払込期間

年金受取人生年月日

一般生命保険料

　　年　月末現在の保険料の払込状況を上記のとおり証明いたします。

介護医療保険料

個人年金保険料

保険期間または年金支払期間年金支払開始日

契約者配当種別

契約者
様

　　年分　保険料払込証明書  （　　生命保険料控除制度）

保険種類
払込方法
受取人 保険料払込期間

年金受取人生年月日

一般生命保険料

　　年　月末現在の保険料の払込状況を上記のとおり証明いたします。

介護医療保険料

個人年金保険料

保険期間または年金支払期間年金支払開始日

契約者配当種別

契約者
様

証明日　　　　　年　　月　　日

　　年分　保険料払込証明書  （　　生命保険料控除制度）

保険種類
払込方法
受取人 保険料払込期間

年金受取人生年月日

一般生命保険料

　　年　月末現在の保険料の払込状況を上記のとおり証明いたします。

介護医療保険料

個人年金保険料

保険期間または年金支払期間年金支払開始日

契約者配当種別

契約者
様

証明日　　　　　年　　月　　日

　　年分　保険料払込証明書  （　　生命保険料控除制度）

保険種類
払込方法
受取人 保険料払込期間

年金受取人生年月日

一般生命保険料

　　年　月末現在の保険料の払込状況を上記のとおり証明いたします。

介護医療保険料

個人年金保険料

保険期間または年金支払期間年金支払開始日

契約者配当種別

契約者
様

証明日　　　　　年　　月　　日

証明日　　　　　年　　月　　日

きりとり

きりとり

きりとり

きりとり

き
り
と
り

き
り
と
り

枚目

刷色

データ管理No.

サイン又は捺印

DDCP出校時チェック欄

表

色校 青焼

校了・責了
注番

－

6010090128

改版
オモテ

かんぽ生命保険 様
16-071309

OTF/2021
23.06.22　戸張

初校/用紙識別Ｂ/Ｃ更新
あみ追加
ロック解除

23.06.27　星
再校/アミ色修正

ロック解除
23.06.30　高場

製版/修正なし
ロック解除

23.07.10　代
製版/アミ15%

ロック解除

　　年分　保険料払込証明書  （　　生命保険料控除制度）

保険種類
払込方法
受取人 保険料払込期間

年金受取人生年月日

一般生命保険料

　　年　月末現在の保険料の払込状況を上記のとおり証明いたします。

介護医療保険料

個人年金保険料

保険期間または年金支払期間年金支払開始日

契約者配当種別

契約者
様

　　年分　保険料払込証明書  （　　生命保険料控除制度）

保険種類
払込方法
受取人 保険料払込期間

年金受取人生年月日

一般生命保険料

　　年　月末現在の保険料の払込状況を上記のとおり証明いたします。

介護医療保険料

個人年金保険料

保険期間または年金支払期間年金支払開始日

契約者配当種別

契約者
様

証明日　　　　　年　　月　　日

　　年分　保険料払込証明書  （　　生命保険料控除制度）

保険種類
払込方法
受取人 保険料払込期間

年金受取人生年月日

一般生命保険料

　　年　月末現在の保険料の払込状況を上記のとおり証明いたします。

介護医療保険料

個人年金保険料

保険期間または年金支払期間年金支払開始日

契約者配当種別

契約者
様

証明日　　　　　年　　月　　日

　　年分　保険料払込証明書  （　　生命保険料控除制度）

保険種類
払込方法
受取人 保険料払込期間

年金受取人生年月日

一般生命保険料

　　年　月末現在の保険料の払込状況を上記のとおり証明いたします。

介護医療保険料

個人年金保険料

保険期間または年金支払期間年金支払開始日

契約者配当種別

契約者
様

証明日　　　　　年　　月　　日

証明日　　　　　年　　月　　日

きりとり

きりとり

きりとり

きりとり

き
り
と
り

き
り
と
り

枚目

刷色

データ管理No.

サイン又は捺印

DDCP出校時チェック欄

表

色校 青焼

校了・責了
注番

－

6010090128

改版
オモテ

かんぽ生命保険 様
16-071309

OTF/2021
23.06.22　戸張

初校/用紙識別Ｂ/Ｃ更新
あみ追加
ロック解除

23.06.27　星
再校/アミ色修正

ロック解除
23.06.30　高場

製版/修正なし
ロック解除

23.07.10　代
製版/アミ15%

ロック解除

給与所得者の保険料控除申告書 〈記入例〉

〈個人年金保険料の例〉 〈一般の生命保険料・介護医療保険料の例〉か
ん
ぽ
生
命
か
ら
送
付
す
る「
保
険
料
払
込
証
明
書
」

様

×× ×× ×××××××保険証券記号番号

年間一般生命保険料（イ） 配当金（相当額）（ロ） 一般申告額（イ）－（ロ）

配当金（相当額）（B） 一般証明額（A）－（B）

年間介護医療保険料（ハ） 配当金（相当額）（ニ） 介護医療申告額（ハ）－（ニ）

年間個人年金保険料（ホ） 配当金（相当額）（へ） 個人年金申告額（ホ）－（へ）

契約日
か ん ぽ 太 郎

養老保険

12月末時点の払込保険料総額（払込中継役については予定額）は次のとおりです。

月　払 自由引出配当

２０１５年１１月 １日

１９年

183,600円 183,600円

28,458円 ＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円 ＊＊＊円＊＊＊円

＊＊＊円 ＊＊＊円

28,458円

244,800円 244,788円

37,944円 37,944円

12円

２０XX

２０XX 9
２０XX １０ １

新

×× ×× ×××××××

（A）

配当金（相当額）（D） 介護医療証明額（C）－（D）（C）

配当金（相当額）（F） 個人年金証明額（E）－（F）（E）

×× ×× ××××××××× ×× ×××××××保険証書記号番号

年間一般生命保険料（イ） 配当金（相当額）（ロ） 一般申告額（イ）－（ロ）

配当金（相当額）（B） 一般証明額（A）－（B）

年間介護医療保険料（ハ） 配当金（相当額）（ニ） 介護医療申告額（ハ）－（ニ）

年間個人年金保険料（ホ） 配当金（相当額）（へ） 個人年金申告額（ホ）－（へ）

効力発生年月日
か ん ぽ 太 郎

か ん ぽ 花 子 か ん ぽ 太 郎様

60歳支払開始据置終身年金保険

12月末時点の払込保険料総額（払込中継役については予定額）は次のとおりです。

月　払 据置配当

２００５年 4月２０日

２５年

終　身２０３０年　４月２０日１９７０年　４月　３日

294,000円 294,000円

＊＊＊円＊＊＊円

＊＊＊円 ＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円＊＊＊円

354,000円 354,000円

２０XX

２０XX 9
２０XX １０ １

旧

×× ×× ×××××××

（A）

配当金（相当額）（D） 介護医療証明額（C）－（D）（C）

配当金（相当額）（F） 個人年金証明額（E）－（F）（E）

　　年分　保険料払込証明書  （　　生命保険料控除制度）

保険種類
払込方法
受取人 保険料払込期間

年金受取人生年月日

一般生命保険料

　　年　月末現在の保険料の払込状況を上記のとおり証明いたします。

介護医療保険料

個人年金保険料

保険期間または年金支払期間年金支払開始日

契約者配当種別

契約者
様

証明日　　　　　年　　月　　日

×× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ×××××××保険証書記号番号

配当金（相当額）（B） 一般証明額（A）－（B）

効力発生年月日
か ん ぽ 太 郎

か ん ぽ 花 子 様

60歳支払開始据置終身年金保険

12月末時点の払込保険料総額（払込中継役については予定額）は次のとおりです。

月　払 据置配当

２００５年 4月２０日年 4月２０日年

２５年

終　身２０３０年　４月２０日１９７０年　４月　３日

294,000円 294,000円

＊＊＊円＊＊＊円

＊＊＊円 ＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円

配当金（相当額）（へ）
＊＊＊円

年間個人年金保険料（ホ）

配当金（相当額）（ニ）
＊＊＊円

年間介護医療保険料（ハ）
＊＊＊円

介護医療申告額（ハ）－（ニ）

一般申告額（イ）－（ロ）
＊＊＊

配当金（相当額）（ロ）年間一般生命保険料（イ）
円

＊＊＊円

＊＊＊円＊＊＊円

354,000円

２０XX　　年０XX　　年

２０XX　　年　０XX　　年　9
２　　　　年　　２　　　　年　　０XX　　　　年　　０XX　　　　年　　１０　　　　年　　１０　　　　年　　 １　日１　日

×× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ×××××××

（A）

配当金（相当額）（D） 介護医療証明額（C）－（D）（C）

配当金（相当額）（F） 個人年金証明額（E）－（F）（E）

　　年分　保険料払込証明書  （　　生命保険料控除制度）

保険種類
払込方法
受取人 保険料払込期間

年金受取人生年月日

一般生命保険料

　　年　月末現在の保険料の払込状況を上記のとおり証明いたします。

介護医療保険料

個人年金保険料

保険期間または年金支払期間年金支払開始日

契約者配当種別

契約者
様

証明日　　　　　年　　月　　日

様

×× ×× ×××××××保険証券記号番号

年間一般生命保険料（イ） 配当金（相当額）（ロ）

配当金（相当額）（B） 一般証明額（A）－（B）

年間介護医療保険料（ハ） 配当金（相当額）（ニ）

年間個人年金保険料（ホ） 配当金（相当額）（へ） 個人年金申告額（ホ）－（へ）

契約日
か ん ぽ 太 郎

養老保険

12月末時点の払込保険料総額（払込中継役については予定額）は次のとおりです。

月　払 自由引出配当

２０１５年１１月 １日

１９年

183,600円 183,600円

28,458円 ＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円

＊＊＊円 ＊＊＊円＊＊＊円

＊＊＊円 ＊＊＊円

28,458円

244,800円

37,944円

12円

２　　年０XX　　年

２０XX　　年　０XX　　年　9
２　　　　年　　２　　　　年　　０XX　　　　年　　０XX　　　　年　　１０　　　　年　　１０　　　　年　　 １　日１　日

×× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ××××××××× ×× ×××××××

（A）

配当金（相当額）（D） 介護医療証明額（C）－（D）（C）

配当金（相当額）（F） 個人年金証明額（E）－（F）（E）

か ん ぽ 太 郎

かんぽ生命 養老 19 かんぽ太郎 かんぽ太郎本人 244,788

40,000

40,000

かんぽ生命 養老 19 かんぽ太郎かんぽ太郎 本人 37,944

37,944 28,972

簡易保険
60歳

支払開始据置
終身年金保険 2030   4 20終身かんぽ太郎 かんぽ花子 妻 354,000

354,000 50,000 50,000

118,972

244,788 40,000

一般
の
生
命
保
険
料

介
護
医
療
保
険
料

個
人
年
金
保
険
料
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5

6

3 4

旧

一般申告額
介護医療申告額

個人年金申告額

新


