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●お申し込みはＦＡＸにてお願いいたします。

　は協会費の「払込受領証」に記載されているお問合せ番号１１ケタのうち下６ケタの番号です。

一般財団法人　神奈川県社会保険協会　   ＦＡＸ番号　０４５-６６２-８４４１

ちょい足し運動・身体活動 １８７円

注意事項

●この申込書に記入された情報は、本事業以外の目的には使用いたしません。
●協会会員番号は「社会保険かながわ」を送付している封筒の宛名下に記載されている６ケタの番号、また

あなたもできるがん予防 １７６円

はじめましょう心の健康づくり ９９円

健診結果のわかる本 １５０円

ねむりのあんしんガイド １８７円

令和７年度版　年金マニュアルシート ４９５円

令和７年度版　労働保険の事務手続 ４９５円

令和７年度版　わかりやすい健康保険と年金のしおり ７５９円

令和７年度版　はじめての年金 １８７円

令和７年度　健康保険の早わかり ３６３円

令和７年度　厚生年金保険の早わかり ３６３円

冊　　　　子　　　　名
希望冊子に○を
してください

定価（税込）

令和７年度　社会保険事務・必携 ７７０円

＊会員事業所は無料です。

事 業 所 所 在 地

事 業 所 名

事 業 所 電 話 番 号 ― ―

協 会 会 員 番 号
（ ６ ケ タ ）

申 込 責 任 者 氏 名

＊冊子は、各１冊のお申し込みとなります。

（在庫終了の際はお送りできない場合がありますのでご了承ください。）

＊受付後、随時お送りいたします。

小 　冊 　子　 申 　込　 書

  　　　　　年　　　　月　　　　日

一般財団法人　神奈川県社会保険協会　　あて　            

郵 便 番 号 〒 ―


