
 

○ ○   ○  

○ ○ ○ － ○ ○ ○  

小 牧  太 郎          ○ ○ 病 院  

小 牧 市 堀 の 内 ○ 丁 目 ○ 番 地  

小 牧  太 郎  

     ○ ○  ○ ○ ○ ○  

小 牧  太 郎  

○ ○ 銀 行       ○ ○ 支 店  

記入例  

【 提 出 書 類 】  

・ 申 請 書  

・ 該 当 と な る 領 収 書  

※振込先口座名義人が世帯主でな
い場合は、世帯主の身分証明書
（免許証等）の写しが必要です。 

 

○○年  ○ 月 ○○日  

口 座 名 義 人 が 世 帯 主 で

ない場合のみ、世帯主が

署名してください。 

     小 牧  太 郎  

〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇  

小牧  太郎  

コ マ キ  タ ロ ウ  

交 通 事 故 等 の 第 三 者 行 為 に

係 る 診 療 の 場 合 は 、  

有 に 〇 を 付 け て く だ さ い 。  

  〇 〇 〇 〇 〇 〇 ○ ○ ○ ○ ○ ○  


