
＜資格喪失届 【郵送専用】 記入例＞ ・ 太枠内の青字で記載をしている箇所にご自身の情報を記入してください。
・ 黒のボールペンで記入してください。
「消せるボールペン」は使用しないでください。 ※ 訂正は２重線で行ってください

【社会保険・共済に加入した場合】
・社保、共済加入日の翌日を記入してください
（例） 社会保険加入日 １２月１日

⇒１２月２日と記載してください
【国保組合に加入した場合】
・国保組合加入日の当日を記入
（例） 国保組合加入日 １２月１日

⇒１２月１日と記載してください

国民健康保険の被保険者番号を記載してください。

この度、勤務先の健康保険に加入された方全員を記入
してください

マイナンバーが記載できる場合、記載してください

✓

同封物を確認の上、チェックしてください
資格確認書・資格情報のお知らせは返却の必要はあり
ませんので、処分をお願いします。

マイナンバーの変更が無い場合、マイナンバーがわか
らない場合こちらをチェックしてください。

新しい保険者で発行された、資格確認書又は資格情報
のお知らせのコピーを添付しているかを確認の上、
チェックしてください。
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