
仙台市職員共済組合理事長　様

令和　7年　4月　５日

㊞

（自署又は記名押印）

（注） 「協議者」欄には，戸籍謄本にある扶養義務相当者全員により記載して下さい。

㊞

㊞

㊞

仙台　太郎 ㊞

記

協
議
者
（

合
意
し
た
者
）

氏　　名（自署又は記名押印） 勤務先（保険者） 被扶養者との続柄 住　　　所

届出者

長男
　上記住所に同じ

㊞

㈱○△
二男 東京都○○区□□町2丁目２－２

○△健康保険組合

国保

仙台　次郎 ㊞

若林　花子 ㊞

㊞

なし
長女 仙台市□□区□□町3丁目3-5

　この書面は，社会通念上他に扶養すべき親族（協議者の方々）がいるのにもかかわらず，何らかの事情により，
申請する方（組合員）がその親族に代わり主たる扶養者になる場合に，そのことが親族全員の総意で決まったこと
を確認するために提出していただくものです。

この書類の使用目的

被扶養者認定に係る協議書（届出書）

　今般，標記の者の扶養について，当共済組合員である私を含め，下記の者で協議した結果，届出者である私が扶
養することとなりましたので，その旨届け出ます。
　なお，将来において，扶養者の状況に変更があった場合には，私の責任において取消しの申出をすることを誓約
いたします。

被
扶
養
者

氏　　名 生年月日 組合員との続柄 住　　　所

仙台　愛子 昭和36年5月5日 母 仙台市△△区□□町1丁目3-1

仙台市○○区△△町5-1

仙台　太郎

届　出　者

住 所

組合員氏名

記 入 例


