
（なぜあなたが扶養しなければならないのかを詳しくお書き下さい）

以上の理由により私が扶養しています。

被保険者氏名

上記のとおり被保険者から届出がありましたので提出します。

令和　　　　年　　　　月　　　　日 （経由） 事業所の名称及び

所在地

事業主の氏名

※　１.　扶養義務者（父母、兄等）がある場合は、その人が扶養できない理由も明記してください。

　　 2.　扶養認定に必要な書類を添付して下さい。（離職票の写、退職証明書等）

　　 3.　さらに扶養認定に必要な書類が生じたときは、追って連絡いたします。

扶 養 に 関 す る 申 立 書

扶 養 理 由

健康保険被保険者証の記号番号 ―　　　　


