
 

・名義人のページ

【通帳のコピーの提出について】
・預貯金がある場合は、開設している全ての口座

の通帳のコピー（下記のページ）を添付してく

ださい。

※最新状況が分かるよ

うに、必ず記帳を済

ませてからコピーを

取ってください。

記入方法（表面）

事実婚の場合も｢有｣としてください。

被保険者と住所が異なる場合は記入し

てください。

令和8年1月1日以降に住所変更をした

場合は、1月1日時点の住所も記入して

ください。

被保険者自身の収入、所得について該

当するものに をつけてください。

・被保険者と被保険者の配偶者（事実婚を含む）

の全ての預貯金の合計額を預貯金額欄に、全て

の有価証券等の合計額を有価証券欄に、その他

（現金・負債を含む）の合計額をその他欄に記

入してください。

・有価証券は現在の時価評価額を記入し、評価額

が確認できる書類を添付してください。

・その他欄には、現金（タンス預金）、負債（借

入金、住宅ローン等）をご記入ください。名目

と金額を記入し、負債の場合は必ず－（マイナ

ス）をつけてください。

・負債を記入した場合、借用証書等の写しを添付

してください。

マイナンバー（わからない場合は空白でも構いません）

｢申請書を提出する方｣の氏名、住所、

電話番号、本人との関係を記入してく

ださい。また、申請内容について質問

する場合がありますので、平日の日中

につながりやすい電話番号を記入して

ください。

・名義人のページ

・定期のページ

・最新の残高のページ
（直近２ヶ月分）

遺族年金、障害年金を受給している場

合は、該当のものを○で囲んでくださ

い。

※修正するときは、修正する箇所

に二重線を引き、書き直してく

ださい。（修正ペン・修正テー

プ等は使用しないでください。）

市役所記入欄には何も

記入しないでください。

介護保険の被保険者証（ピンク色）に記載の「番号」

を記入してください。

※裏面もご記入ください



資産や配偶者の課税状況

について、金融機関や他

の市区町村に照会をする

ことがありますので、ご

了解いただき本人及び配

偶者の署名をお願いしま

す。

※代筆の場合は、代筆者

の氏名と、本人及び配偶

者との関係を記入してく

ださい。

市役所記入欄には何も

記入しないでください。

記入方法（裏面）

【負担限度額認定申請チェックリスト】

□ 被保険者本人の被保険者番号、氏名、生年月日、
性別、住所は正しく記入してありますか？

□ 配偶者の有無に✓印はつけてありますか？

□（配偶者が「有」の場合）
「配偶者に関する事項」の欄は、漏れなく記入
してありますか？

□ 遺族年金、障害年金がある場合、該当の年金に
○をしてありますか？

□ 預貯金額、有価証券等、その他の欄は、（配偶
者がいる場合は夫婦の）合計額が正しく記入し
てありますか？

□ 本人及び配偶者の全ての開設口座の通帳等のコ
ピー（名義、直近２か月ほどの履歴及び最新の
残高が確認できるページ、総合口座は定期のペ
ージ）を添付してありますか？

□（被保険者本人以外が提出する場合）
申請者の氏名、電話番号、住所、本人との関係
を漏れなく記入してありますか？

□ 裏面の同意書は記入してありますか？
代筆される場合は代筆者の氏名、被保険者との
関係を記入してありますか？

※上記項目に不備があると、受付できませんので
ご注意ください。

★ご記入後には、次の内容の確認をお願いいたします。


