
①禁煙補助を希望する方はチェックしてください。

□禁煙外来治療補助を希望する

②連絡先等をご記入ください。

名前

住所 〒

所属事業所（会社名）

部署名（店名、ブランド名）

・禁煙成功でPepポイントを付与します。
※最大15,000ポイント。申請には、健康ポータルサイト「Pep
Up」のユーザー登録が必要です。

・申し込み期日：２０２３年９月２９日（金）

申込用紙
FAXを
お願い
します

禁煙外来治療補助申込書

ルックグループ健保組合まで、郵送またはＦＡＸをお願いします。
後日詳細資料をお送りいたします。

〒107-0052 東京都港区赤坂8-5-30 ルックグループ健康保険組合

ＦＡＸ 03-3478-0208

（フリガナ）

※健康保険適用により自己負担３割（12,000円から20,000円程度）で治療が受けられます。

※禁煙外来に関するご不明点は、当健保組合までご相談ください。TEL.03-5413-5124

連絡を希望
する電話番号 ー ー
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