２－１．滞納処分認可申請書例
〇〇〇健発第〇〇〇〇号

令和〇〇年〇〇月〇〇日

東　〇〇〇

関東信越厚生局長　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〒○○○‐○○○○
東京都○○区〇〇町○〇番○〇号

〇〇〇〇〇〇〇〇〇健康保険組合

理事長　　〇　〇　〇　〇　　
℡○○○－○○○○－○○○○
一般保険料等滞納処分認可申請書

　このことについて、一般保険料及び介護保険料を滞納している下記滞納事業所につき健康保険法第１８０条第５項の規定により、滞納処分を執行いたしたく下記関係書類を添えて認可申請いたします。
記

添付関係書類
１．滞納保険料等明細書

２．滞納処分理由書

３．繰上徴収決定通知書（写）　※該当する場合のみ

４．滞納処分票等（写）（認可申請までの事績経過を記載すること。）

滞納事業所
	事業所名称
	所在地
	代表者

	株式会社○○○○
	東京都○○区○○町○○番○○号
	○○　○○


―――――――――――――――――――――――――――――――――――
〔留意事項〕

１．滞納保険料には調整保険料を除くこと。

２．納期限、督促指定期限の繰上げを行った場合は、「繰上徴収決定通知書」等の写しを添付すること。その他必要に応じて、「全喪届」「破産手続開始決定通知書」等の写しを添付すること。

