
遅延理由申出書

〒

TEL

令和 年 月分保険料

※申出書は黒のボールペン等を使用し、枠内にご記入ください。

【注意事項】

【健保使用欄】

回目

資格取得申出・

保険料納付
健康保険　任意継続被保険者

受付日付印

（2022.5）

電話番号

（日中の連絡先）

遅延理由

保険料納付遅延の場合は遅延した保険料の納付年月

天災地変、交通・通信関係のストなど、やむを得ない事情で、健康保険任意継続の資格申出書の提出が遅れ

た場合や、保険料が納付期限までに納付できなかった場合に、この申出書の提出により遅延が認められることが

あります。

ただし、保険料納付の遅延回数が「失念・勘違い」などの理由により2回目以降となった場合は、正当な理由と認

められない場合があります。

下記のとおり遅延理由を申出します。 記入日 令和　　年　　月　　日

被

保

険

者

情

報

記号 番号

フリガナ

保険料納付遅延回数

判定 承認　・　不承認

氏名

住所

常務理事 事務長 部・課長 係長 主任 主務 係員


