
第７回健康管理委員会（事業所担当者様） 
 

（令和８年１１月１７日開催） 
 

＜  出  席  連  絡  票  ＞  
 

 

出 席   ・   欠 席 
 

（ い ずれかに○印 をお願 い します 。 ） 

事業所記号  事業所名称  

出席者氏名 ①  
  

②  

 

 
保健事業に関するアンケート調査 

 

Ⅰ 令和８年度以降の保健事業を実施するにあたって参考にさせていただきたく、アンケート 

調査にご協力をお願いいたします。 

     当健康保険組合の令和８年度の保健事業の実施内容については、機関誌「貿易けんぽ」 

№１４８・２０２６年春号の１４・１５ページに掲載していますが、事業内容の変更等の希望 

がございましたら、ご記入をお願いいたします。 

        

 ・該当項目に☑をお願いいたします。 

 

 □ 事業内容の変更等の希望はありません。 

 

 □ 事業内容の変更等の希望があります。 

          ※希望される内容（保健事業の追加、変更、廃止等）を記入願います。 

 

 １                                                                

 

           ２                                                                

 

           ３                                                                

 

 

Ⅱ その他、当組合の事業について、ご意見・ご要望等があればご記入ください。 

 

 

 

 

 

                                                                                        
【参考】 昨年度の健康管理委員会（アンケート結果含む）でのご意見を参考に、今年度「腫瘍マーカー

検査」の補助を新規に実施するに至りました。 

 
※ １１月５日（木）までに提出をお願いいたします。 

ご協力ありがとうございました。        送付先 ＦＡＸ番号 ： ０７８－２５１－９８８９ 


