
（参考）○印の日は、受付対応日です。

８日 ９日
１０日

（受付締切日）

　令和８年 水曜日 木曜日 金曜日

４月 ○ ○ ○
金曜日 土曜日 日曜日

○ × ○

月曜日 火曜日 水曜日

〇 〇 ○
水曜日 木曜日 金曜日

○ ○ ○
土曜日 日曜日 月曜日

× × 〇
火曜日 水曜日 木曜日

○ ○ ○
木曜日 金曜日 土曜日

○ ○ ○
日曜日 月曜日 火曜日

× ○ ○
火曜日 水曜日 木曜日

○ ○ ○

　令和９年 金曜日 土曜日 日曜日

１月 ○ × ○
月曜日 火曜日 水曜日

〇 〇 ○
月曜日 火曜日 水曜日

〇 〇 ○
３月

８月

９月

１０月

１１月

１２月

２月

　

　

５月

６月

７月

～オンライン請求機関の皆様へ～

令和８年度　医療費助成申請書等の受付日について

１ 受付期間：毎月１日～10日

２ 受付時間：午前９時～午後５時

３ 受付場所：平日は自治会館５階、10日が土曜日、日曜日の場合は自治会館１階正面玄関

宮城県国民健康保険団体連合会 審査業務課

ＴＥＬ ： ０２２－２２２－７０７５

ＦＡＸ ： ０２２－２２２－７１０７

・医療費助成申請書、社会保険分総括表及び連記式請求書の紙媒体は、毎月10日が受付締切日です。

なお、11日以降に到着した送付物は返送する場合がありますので、早期提出をお願いします。

・毎月10日は、曜日に関わらず受付対応します。


