
                          令和元年 8月 5日 

事業主・健康保険委員 様 

                     兵庫県運輸業健康保険組合 

 

乳がん啓発イベント ピンクリボンフェスティバル 2019 

「ピンクリボンスマイルウォーク神戸」 

参 加 者 募 集 

 

兵庫連合会では本年も日本対がん協会などが主催する標記イベントに参加協

力することになりました。 

つきましては、秋の一日を健康的に過ごしていただきますよう下記のとおり

ご案内申し上げます。 

どうか多数ご参加くださいますようご協力のほどお願い申し上げます。 

なお、本事業は健康開発共同事業の一環(生活習慣病予防)として実施します

ので参加費補助の対象は限定されております。何卒ご理解のほどお願いいたし

ます。 

                記 

 
１．開催日時 ： 令和元年 10 月 12 日（土）11 時 30 分～15 時 

２．会  場 ： 神戸ハーバーランド スペースシアター（発・着） 

３．対  象 ： 当組合の被保険者本人と配偶者及び 40 歳以上の扶養家族 

４．参加コース 

及び参加費：「海街５ＫｍコースＢ」に兵庫連合会として団体参加 

参加費は無料（全額兵庫連合会が負担） 

５．定  員 ： 150 名 （先着順） 

６．申 込 み ： 添付の「参加申込書」に記入の上、兵庫連合会へお申込み 

ください。中学生以下（無料）も一緒に記入ください。 

尚、上記対象者以外の参加は兵庫連合会では取り扱いしません。 

７．〆 切 り ： 令和元年 8月 30 日（金）、定員に達し次第〆切り。 

８．そ の 他 ： 参加決定者には｢参加証｣を、当組合から所属事業所にまとめ

てお送りしますので、お手数ですが参加者に配付願います。 

 

     健保連兵庫連合会 （担当 前田） 

                ℡ 078-414-7414、fax 078-414-7650 

                メール maeda-kprh@nifty.com 

mailto:maeda-kprh@nifty.com


ピンクリボンスマイルウォーク神戸 201９ 

開催日：令和元年１０月１２日（土） 

受 付：11 時 30 分～申込単位で揃って受付、集合写真の後 12 時スタート 

(詳細は参加者にお渡しする参加証に記載) 

コース：団体向け「海街 5ＫｍコースＢ」   

神戸ハーバーランド スペースシアター発・着！  
先導の方に続いて、列になって決められたコースに沿ってウォーキン

グを楽しみます。引き続きメイン会場ではゲストのトークショーやお

楽しみじゃんけん大会、また会場には協賛団体の色々なブースがあり

ます。（粗品もあり） 

 

出発（スペースシアター）⇒ 神戸新聞社（給水）、はねっこ橋、（トイレ）、

モザイク観覧車、弁天橋、ポートタワー、元町商店街、大丸、メリケンパ

ーク、ポートタワー、 弁天橋、ｕｍｉｅ、⇒ スペースシアター 着  

～ 昨年と同じコース ～ 

     注：コースは天候などで変更になる場合があります。 

               雨天決行、荒天の場合中止になるケースあり。 

               参加証に詳細な記載あり。完歩証・完歩賞あり。 

そ の 他 

１．トークショー 

専門医：神戸大学医学部 乳腺内分泌外科特命教授  

「谷野 裕一」先生 

ゲスト：モデル・タレントの「アン ミカ」さん（予定） 

２．ウォーキング参加記念品は素敵な「マフラータオル」と「バッジ」                           

３．すべての行事は 15 時終了予定です。 

 

http://search.yahoo.co.jp/r/_ylt=A2RAyhhySQ5b9HcAL1eDTwx.;_ylu=X3oDMTFsMW5lNmQ3BHBhdHQDZ2dsBHBvcwMyBHByb3ADZ2lzZWFyY2gEcXADBHNjA0RSBHNlYwNzYwRzbGsDaW1n/SIG=18i2v8mb5/EXP=1527763762/**https%3A/search.yahoo.co.jp/image/search%3Frkf=2%26ei=UTF-8%26gdr=1%26p=%25E3%2582%25A6%25E3%2582%25AA%25E3%2583%25BC%25E3%2582%25AD%25E3%2583%25B3%25E3%2582%25B0%25E3%2582%25A4%25E3%2583%25A9%25E3%2582%25B9%25E3%2583%2588%2B%25E7%2584%25A1%25E6%2596%2599


令和元年８月  日       

健保連兵庫連合会 御中 

ＦＡＸ：０７８－４１４－７６５０ 

ピンクリボンスマイルウォーク神戸 2019 

           ～海街 5Ｋｍコース B～ 

参 加 申 込 書 

  

健保組合名 

【  兵 庫 県 運 輸 業 健 康 保 険 組 合  】 

 

年齢 

参

加

費 

 

参加人数 

 

大 人 

    名 

 

中学生以下 

    名 

 

被保険者名 

フリガナ 男 

女 

   

  歳 

 

 

 

無 

料 

 

 

配 偶 者 

フリガナ 男 

女 

   

  歳  

４０歳以上

の扶養家族 

フリガナ 男 

女 

     

  歳   

 

中学生以下

の家族 

フリガナ 男 

女 

   

  歳  

フリガナ 男 

女 

   

  歳  

団体保険加入の関係で参加者全員のお名前を記入ください。生活習慣病対策事

業のため補助対象は本人・配偶者と 40 歳以上の扶養家族です。なお、中学生

以下（無料）の参加者も一緒に記入ください。年齢、フリガナお忘れなく。 

～当日は参加申込者そろっての受付となります。当日欠席、申込みの無い方

に参加記念品はお渡しできません。 

保険証記号番号     － 

所属会社(事業所)名  

連 絡 先 ☎     －     － 

〇後日「参加証」を所属の健保組合を通じてお渡ししますので、必要事項を正確に 

ご記入ください。集合場所、荒天の場合など、参加証に詳しく書いております。 

 

個人情報の取り扱い 

参加申込書に記載された個人情報は、参加者の決定、通知などをスムーズに行うために使用 

し、また、団体保険加入、参加費支払いのため、主催者の「（公財）日本対がん協会」に 

提供します。これらの件について同意いただける場合のみお申込みください。 


