
組 合 か ら の お 知 ら せ

¥

¥

¥ ¥

¥

¥

¥

¥

¥
¥

¥

¥
¥

¥

¥ ¥

¥

¥

今 月 の 表 紙
［事 業 所 数 ］
［被 保 険 者 数］

男
女

［平均標準報酬月額］
男
女

［保 険 料 調 定 額］
［支 出 総 額 ］
［法 定 給 付 ］
［付 加 給 付 ］
［拠 出 金 等 ］
［そ の 他 ］

件
人
人
人
円
円
円
円
円
円
円
円
円

東京実業健康保険組合東京実業健康保険組合
令和8年5月分 事業月報令和8年5月分 事業月報数

年
前
の
早
朝
富
士
登
山
に
行
っ
た
際
、
5

合
目
行
き
バ
ス
停
か
ら
の
富
士
山
が
と
て
も
綺

麗
だ
っ
た
記
憶
が
あ
り
ま
す
。
今
回
は
山
中
湖

の
パ
ノ
ラ
マ
台
に
て
撮
影
し
ま
し
た
。

雨
上
が
り
の
翌
日
は
も
っ
と
富
士
山
が
赤
く

見
え
る
ら
し
い
の
で
チ
ャ
ン
ス
が
あ
れ
ば
行
っ

て
み
た
い
と
思
い
ま
す
。

■事務担当者の皆さまへ
被扶養者資格の再確認（検認）の実施について
　今年度もマイナンバーを活用し、効率的な資格の再確認を行います。実施時期は10月中旬を予定して
おります。詳細は改めてお知らせいたします。
算定基礎届提出のお願い
　「算定基礎届」は、皆さまの保険料や保険給付金額の計算の基礎となる標準報酬月額を決定する大切な 
届書です。7月10日（金）までにご提出をお願いいたします。
賞与支払届提出のお願い
　賞与等の支払いがあった場合には、支払日より5日以内に「被保険者賞与支払届」のご提出をお願いいた
します。登録された賞与支払月に賞与の支払いがなかった場合でも、【不支給】として「賞与不支給報告書」
のご提出をお願いいたします。

■夏の一斉休業のお知らせ
　次の期間について、休業とさせていただきます。
◦組合本部・各支部事務所、診療所、東実総合健診センター：休業期間　8月12日（水）～8月14日（金）

■令和8年度　契約健診(医療)機関の新規契約および契約解除について
　生活習慣病予防健診「施設健診」（A1・B・D1・D2区分）の契約健診(医療)機関に新規契約がありました
のでご案内いたします。
●新規契約
都道府
県名

コード
番号 契約健診（医療）機関名称 所在地 電話番号 D区分 上部消化管

内視鏡 子宮
乳房

超音波 マンモ
埼　玉 11108 医療法人蒼龍会　武蔵嵐山病院 埼玉県東松山市上唐子1312-1 0493-81-6879 ○ ○ × ○ ×
千　葉 12075 医療法人社団　原木中山クリニック 千葉県船橋市本中山7-5-11　フォルトゥーナ101 047-318-3501 ○ ○ ○ ● ●

東　京 13497 医療法人社団　向日葵清心会　
いずみクリニック健診プラザ 東京都羽村市栄町2-6-29 050-3493-0377 × ○ ○ ○ ○

神奈川 14109 医療法人社団　鵬友会　ゆめが丘総合病院 神奈川県横浜市泉区ゆめが丘30-1 045-803-1612 ○ ○ ○ ○ ○
静　岡 22054 JA静岡厚生連　清水厚生病院 静岡県静岡市清水区庵原町578-1 054-366-3769 ○ ○ ○ ○ ○
山　口 35007 医療法人社団　宇部中央病院 山口県宇部市西岐波750 0836-51-9222 × ○ ○ × ○

※乳房診検査欄の●印は、検査の際「視・触診」が実施されます。自己負担金が発生することがありますので予約の際ご確認ください。
●契約解除

都道府県名 契約健診(医療)機関名称 所在地 電話番号 契約解除日
岩　手 医療法人　北点舎　ゆとりが丘クリニック 岩手県滝沢市土沢541 019-699-1122 令和8年5月1日

� H.Tさん

夏富士
（山梨県：南都留郡）

�  2,927
�  337,138
�  160,442
�  176,696
�  340,062
�  394,282
�  290,830
�  11,650,892,216
�  12,785,693,162
�  6,911,244,505
�  126,211,600
�  5,170,176,868
�  578,060,189

「潮干狩り」「潮干狩り」がが
� 開催されました！� 開催されました！
　5月16日（土）千葉県富津市にて令和8年度『潮干狩り』が
開催されました。天候にも恵まれご家族・職場の仲間など多
くの方にご参加いただきました。ありがとうございました。
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