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⑥

年 月 日 ※

令和 〇 年 4 月 10 日　提出

課　長 係　長 担当者

2

社保委員
等の検印

届書コード 常務理事 事務局長 部　長

健 康 保 険 被保険者生年月日訂正届（処理票）

◎
「

※
」

印
欄
は
記
入
し
な
い
で
く
だ
さ
い
。

◎
記
入
方
法
は
裏
面
に
書
い
て
あ
り
ま
す
の
で
ご
覧
く
だ
さ
い
。

①

健康保険被保険者証の記号 健康保険被保険者証の番号
基　礎　年　金　番　号 訂　正　前　の　生　年　月　日

月 日

1 2 3 4 5 6

昭.5

平.7

年

7 8 9 0

備　　考種　別 　被　　保　　険　　者　　の　　氏　　名 訂　正　後　の　生　年　月　日  健康保険
 被保険者
 証の作成（性　別）

3 2 0 2 0 5
1234 5678

１.男　２.女

（フリガナ） モクザイ タロウ

昭.5

平.7
0 7

㋐ ㋑ ⑤

（氏） （名）
不要　０

 要 　１木材 太郎 3 2 0 2

東京都江東区〇〇　×－×

  事　 業 　所　 名　 称 〇〇木材　株式会社

　事　 業　 主　 氏　 名 材木　一郎

番

東
京
都
木
材
産
業
健
康
保
険
組
合

  事　業　所　所　在　地
〒 136 ─ 0000

受 付 日 付 印

社会保険労務士
記載欄  電　　   　　　　 　話 03 － 1234 － 5678

送

信

送

信

届

書


