
1 6 0 8 7 9 2料金受取人払郵便

2026年11月
13日まで

差出有効期間

郵 便 は が き

お出し下さい
切手を貼らずに

このアンケートや資産運用に関するご意見がございましたら、こちら
へご記入ください｡（※住所・氏名は記入しないでください｡）

資金部 企画課 行
農 業 者 年 金 基 金

独立行政法人

東京都新宿区四谷三丁目二番一号
　フロントプレイス四谷三階

新宿局承認

0000
8 7 4

使用できません。
※これは見本はがきです。



アンケート回答用はがき

ご協力ありがとうございました｡

回 答 欄

問１

問２

問 番 号

問３

差し支えない範囲であなたのお住まいの都道府県、
年齢、性別、加入年数について、お答えください。

回答欄に該当する記号を１つだけ○で囲んで下さい｡

b：女 c：その他a：男性 別

ご 年 齢

ご 住 所 府 県
都 道

a：５年未満
b：５年～10年未満
c：10年～15年未満
d：15年以上

a：20代　　　b：30代
c：40代　　　d：50代
e：60代

※該当するもの
を○で囲んで
下さい。

※該当するもの
を○で囲んで
下さい。

※お住まいの
都道府県の
記入をお願
いします。

※該当するもの
を○で囲んで
下さい。

ご 加 入
年 数

ａ ｂ ｃ

ａ ｂ ｃ ｄ

ａ ｂ ｃ
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