
【かならず同封するもの】
□　返信用封筒（１１０円切手を貼り、あて先を明記してください）
□　請求者の本人確認書類（運転免許証等）のコピー
　　※顔写真付きは１点、顔写真なしは２点同封してください
□　委任状（代理人が請求するとき）

【お持ちの方のみ同封するもの】
□　国民健康保険証　 □　福祉医療費受給者証（マル福カード）□　その他
□　後期高齢者医療被保険者証□　介護保険被保険者証などの受給者証

【申請書の送付先】 〒013-8601　秋田県横手市中央町８番２号
横手市役所　市民生活部　市民課　住民記録係

電話　0182-35-2111（代表）　0182-35-2176（直通）
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