
社会医療法人かりゆし会ハートライフ病院
予防医学センター

下記のとおり、健康診断結果事業所控え分の発行を依頼します。

依頼にあたり、健診結果を入手することは受診者より同意を得ていることを報告いたします。

事業所番号（保険証記号）

事業所名称

　月締め（1ヶ月分ずつ）   　・  　年度締め（全員受診後）

※データは受診者全員分となります。希望なしの方を省くことはできません。

申請理由

作成形態 　          CD-R（CSV）　  　　

担当者名・連絡先 氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　℡

原則、協会けんぽ用申込用紙にご記入いただいた事業所住所へ郵送します。
送付先が異なる場合のみ下欄へご記入下さい。

　　〒　　　　-　　　　

　備　　考

　　　　　　　　　　　　　　　　〒901-2492

　　　　　　　　　　　　　　　　 沖縄県中城村字伊集208番地

　　　　　　　　　　　　　　　社会医療法人かりゆし会ハートライフ病院

　予防医学センター

　　　　　　　　　℡0120-123-026（9：00～15：00）

健康診断結果「事業所控え分」発行依頼書

ＦＡＸ098-895-6559

健診データとりまとめ期間

健康診断結果送付先

年度締めでCSVデータを作成する際は、

労働基準監督署定期健康診断結果報告書

（第6号）届出用のデータ集計もあわせて

行っております。全員の受診が済みましたら

作成いたしますので必要時にご連絡下さい。


