
33 年 12 月 25 日 33 年 12 月 28 日

★この申立書は被扶養者の認定審査にのみ使用し、それ以外の目的で使用することはありません。 令和８年１０月版

　上記のとおり相違ないことを申し立てます。

生長会健康保険組合　あて
令和　　年　　月　　日

被保険者氏名（自署）

今後１年間の収入見込の計算式

３．その他　（特に申し立てる事情等）※欄が不足する場合は、別の用紙(任意)に記入してください。

≪収入について≫Ａより該当する番号を全て記入してください。
該当するものがない場合は、回答欄に記入して下さい。

回
答

★★主な添付書類★★
　「②給与収入」の方……給与明細書（写）直近３か月分（産育休中の方は産休前３カ月分）
　「④事業収入」の方……扶養に関する申立書【自営業者（個人事業主）用】、確定申告書、収支内訳書

②③⑤⑥今後１年間の収入見込総合計額（記入例Ｂ参考）
円

今後１年間の収入見込の計算式
　

２．共同扶養について

あなた（被保険者）の配偶者など、共同で扶養している方がいますか。
「有」の場合、その方の収入等についてもご回答ください。

有　　無

共同で扶養している方の氏名 続柄 年齢

「⑤失業保険受給　⑥傷病手当金・出産手当金」に該当する場合

受給開始（予定）日 令和 受給終了（予定）日 令和

②③⑤⑥今後１年間の収入見込総合計額（記入例Ｂ参考）
円

Ａ　①無収入(「２」へ進む)　 ②給与収入(パート・アルバイト等)　 ③各種年金(老齢・障害・遺族・個人）
　　④事業収入（自営業・不動産収入）★　　⑤失業保険受給（予定・終了）　　⑥傷病手当金・出産手当金

「②給与収入」に該当する場合

　労働契約内容が確認できる書類（労働条件通知書、雇用契約書など） 有　　　無

　※「有」の場合はその写しを添付。「無」の場合は、給与明細書（直近３か月分）写しを添付。

★「④事業収入（自営業・不動産収入）」に該当する場合は、【自営業者（個人事業主）用】もご記入ください

「別居」の場合は住所を記入してください
被扶養者に配偶者は
いますか

有　　無

１．被扶養者の収入について（１８歳以下で高校生までの方は回答不要。「２」へ進む）

≪収入について≫Ａより該当する番号を全て記入してください。
該当するものがない場合は、回答欄に記入して下さい。

回
答

扶養に関する申立書

被扶養者氏名 続柄 年齢
同居

別居


