
   

 

委任状 

 

 私は、鶴ヶ島市長 齊藤 芳久 に、養育医療の給付に伴い私が負担する養育医

療の給付に要する費用に充てるため、こども医療費、ひとり親家庭等医療費、重度

心身障害者医療費等の請求及び受領に関する一切の権限を委任します。  

 

   年   月   日 

 

 

委任者  住所  

                 氏名              

 

 

１ こども医療費受給者番号 

２ 乳児氏名 

３ 医療機関名 


