
様式総第 1号の 3 

 

KOSMO Communication 用メールアドレス（新規登録・変更）届 

 

 

  年  月  日 

 

 

名古屋薬業健康保険組合  御中 

 

 

              事業所名称 

              担当者氏名 

 

 

 表記のメールアドレスについて下記のとおりお届けします。 

 

 

記 

 

 

１．メールアドレスの新規登録 

                 ＠ 

 

２．メールアドレスの変更日 

変 更 日  年   月   日 

 

３．メールアドレスの変更 

旧アドレス             ＠ 

新アドレス             ＠ 

 

＊注意事項＊ 

・本 KOSMO Communication 用メールアドレスについてはシステムの関係上、１事業所

様１アドレスの登録となります。 

・また、登録アドレスについては、代表アドレスなど会社で運用されるアドレスのご

登録をお勧めいたします。 
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