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事務長 係 

交付日 平成  年  月  日   

 

所属団体被保険者健康づくり活動助成金交付申請書 
 

平成   年   月   日 

京都芸術家国民健康保険組合理事長  殿 

所属団体名                  

代 表 者 名                ㊞ 

下記の報告により交付金の交付を受けたく申請します。 

健康づくり活動事業実施報告書（または実施計画書） 

実施年月日 平成    年    月    日 

参加人員 名 (参加者名簿を添付してください。) 

実 施 内 容 

および 
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    信用金庫 
        口座名義人             

組合記入欄 
 

 


