
様式第３号（第６条関係）

【健康保険証の写し等貼付欄】

ふりがな
被扶養者氏名

申請者住所

〒

ふりがな
被扶養者氏名

・申請書（様式第１号）に記入した扶養親族の健康保険証の写しをここに貼り付けて
　ください。
・当欄に収まらない場合は、本紙裏面に貼り付けてください。

令和　　年　　月　　日

扶養誓約書

私が主として下記の者を扶養していることを誓約します。

ふりがな
被扶養者氏名

ふりがな
被扶養者氏名

ふりがな
申請者氏名 　　　　　　　　　　　　　　　㊞

ふりがな
被扶養者氏名

ふりがな
被扶養者氏名


