
事業所記号(7～8桁)

事業所名

事業所所在地
（〒 - ）

担当者氏名

連絡先電話番号

貸出を希望するサポートに□をしてください。（複数可）

□①血管年齢測定器 (1週間)

□②血圧計＋体重体組成計 (2週間)

□③フードモデル(料理・塩分啓発) (1週間)

□④フードモデル(飲料・糖質啓発) (1週間)

□⑤べジチェック (1週間)

貸出日は当支部で決定します。
利用状況によりご希望の期間に貸出できない場合がございますので、ご了承ください。

わかやま健康づくりチャレンジ運動 サポート申込書兼誓約書

全国健康保険協会和歌山支部 行
令和 年 月 日

郵送またはFAX(073-421-3116)にて協会けんぽ和歌山支部まで
申込後、協会けんぽ和歌山支部より日程等についてご連絡させていただきます。

1.貸与期間中は自己の責任において管理すること

2.貸出期間終了日までに確実に返却すること

3.第三者への貸与は行わず、社内の従業員のみに使用すること

4.破損や故障が起こった場合は速やかに貴支部へ報告すること

5.故意や過失により破損・故障が生じた場合は、当方の責任において修理・実費弁償すること

私は以下の事項を遵守し、サポートの貸出に申し込みます。

事業主氏名 ___________________________________

申込方法


	スライド 1

