
育児専門誌申込書 

 

関東信用組合連合健康保険組合 

TEL：03-3833-1351 

 

 当健康保険組合では、出産された方（当組合の被保険者・被扶養者）を応援するため、

育児専門月刊誌 1年間無料で自宅宛てに送付いたします。ご希望の場合は以下の記入欄

にご記入いただき、郵便にてお申し込みください。 

※第 1子を出産された方は「わくわく育児」を、第 2子以降の出産された方へは「赤ち

ゃんとママ」を送付いたします。 

 

事 業 所 名 

（お勤め先名） 
 

健 康 保 険 証 の 

記 号 ・ 番 号 

  （記号）     （番号） 

        － 

被 保 険 者 氏 名  
 

 

出産された方のお名前 

 

 

         

           ※（ 被保険者 ・ 被扶養者 ） 

お 子 様 の 誕 生 日    年  月  日 ※（ 第 1子  ・ 第 2 子以降 ） 

送 付 先 の 住 所  

〒    － 

 

 

        ※○で囲んでください 

【注意事項】 

○送付開始は関東信用組合連合健康保険組合に申込書が到着した翌月からです。 

○関東信用組合連合健康保険組合の被保険者・被扶養者資格を喪失した時点で送付は終了とな

ります。 

○この申込書に記載された個人情報は、当事業にのみ使用し他の目的には使用いたしません。 

 

    郵送先：〒110-0015 東京都台東区東上野２－１３－９ 

         関東信用組合連合健康保険組合 総務部宛 

 


