
第12号様式（第10条関係）

① ② ③

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

　 男 年 月 日 1 一般 日 ～ 日

女 2 退職

□　公金受取口座を利用します。（マイナポータルでの口座登録が済んでいる方のみ選択可）
□　下記口座を利用します。

 銀行・金庫 本店 普通

信組・農協 支店 当座

上記のとおり申請します。 年 月 日

申請者 個人番号

(世帯主) 住所

氏名 電話

被保険者証
の記号・番号

記
号

島３
番
号

　

第三者行為

国民健康保険高額療養費支給申請書

（　　　　　　　　　年　　　　　　月診療分） 世帯主

前月以前支給年月（3回以上）　【有・無】

有　・　無

傷病名 診療報酬明細書のとおり

2 円
（　　　　日間）

3 円
（　　　　日間）

支払った金額
個人番号 所在地

1 円
（　　　　日間）

療養を受けた者の氏名
生年月日

区分 療養を受けた期間
医療機関名称

6 円
（　　　　日間）

7 円
（　　　　日間）

4 円
（　　　　日間）

5 円
（　　　　日間）

10 円
（　　　　日間）

11 円
（　　　　日間）

8 円
（　　　　日間）

9 円
（　　　　日間）

 ※摘要
銀 行 コ ー ド

12 円
（　　　　日間）

振 込 先 口 座 口 座 番 号

（ 世 帯 主 ）
 口 座 名 義( ｶ ﾀ ｶ ﾅ )

口 座 名 義

郡　山　市　長

区分： 回数：



１ ２ １ ２

１ ２ ３ ４ ５ ６

７ ８ ９

1回 年 月 ２回 年 月 ３回 年 月

※印欄は、申請者は記入しないでください。

□個人番号カード・通知カード　□その他(　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)

□個人番号カード　□運転免許証　□その他(　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)

□委任状　□医療保険被保険者証　□その他(　　　　　　　　　　　　　 　　　　　　　　)

氏名( 　　　　　　　　　　　　　　　 　)　申請人との関係(　　　　　 　　　　　　　　　　　)

□個人番号カード　□運転免許証　□その他(　　　  　　　　　　　　　　　 　 　　　　　　　　　)

※
　
処
　
　
理

高齢受給者
なし

支　給　回　数　区　分 税 （ 所 得 ） 区 分

９

多
数

そ
の
他

多
数

所得区分

 ア  イ  ウ  エ  オ

処理経過記録

貸付番号 貸付金額
１　世帯合算 ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８

千円

高齢受給者
あり

世帯合算 あ　り な　し 回数区分 多　数

オ
長期
疾病

そ
の
他

ア イ ウ エ

その他

市
確
認
欄

受付者 個 人 番 号 の 確 認

申請人の本人確認

代 理 権 の 確 認

代 理 人 氏 名 等

代理人の本人確認

高齢受給者以外の被保険者が未申告

低所得Ⅰ

高額区分 １　高齢受給者外来のみ ２　高齢受給者のみの世帯単位(入院含む) ３　世帯全体

以前支給年月 確認・入力

低所得Ⅱ 一　般  10  現役並み所得者  11 高齢受給者が未申告

※H30.08診療月分以降使用 12 現役並みⅠ 13 現役並みⅡ 14 現役並みⅢ


