
（様式） 

人間ドック辞退届

公 立 学 校 共 済 組 合 岡 山 支 部 長 
  殿 

一般財団法人岡山県教育職員互助組合理事長 

このことについて、次のとおり辞退しますので、よろしくお願いします。 

なお、医療機関とは連絡・交渉済みです。また、所属所へも連絡済みです。 

届  出  日 令和 年 月 日 

所 属 所 名 

組合員証・会員番号 

ｱﾙﾌｧﾍﾞｯﾄ 数字 

組合員・会員氏名 

ド ッ ク 種 別 

（該当に○） 

１ 日帰り（一般） 

２ 日帰り（年齢指定） 

３ 脳 

既受診決定日 令和 年 月 日 

実施医療機関名 

辞 退 理 由 

提出先  岡山県教育庁福利課健康管理班（ＦＡＸ：０８６－２２３－５５１７） 




