
八峰町

被保険者証番号

該
当
被
保
険
者

電 話 番 号

住　　所
（住民票の住所）

非 該 当 年 月 日 　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

昭 ・ 平　　 年　 　月　 　日生

氏　　名

生 年 月 日

個 人 番 号

㊞

国民健康保険 該当・非該当届
　修学中の特例（法116条）

　施設入所等の特例（法116条の2）

　　　　　年

　　　　　　年　　　　月　　　　日

添　付　書　類

　□在学証明書（修学）　□学生証（修学）□合格通知書（修学）

　□在園証明書（施設）　□施設入所証明書（施設）

　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

修学年限等
（修学の場合）

所在地
 〒　　　－　　　

在学年

 〒　　　－　　　

　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

学
校
・
施
設
等

名称

該当・更新・変更年月日

個人番号

電話番号

八峰町長　殿

上記のとおり届出します。

　　　　　年　　　月　　　日

住　　所

氏　　名

届出人
（世帯主）

修学年限

修了予定

　　　　　年

非
該
当

該
当

届出区分

世帯主
との
続柄

変
更

更
新


