介護保険被保険者証等（再）交付申請書
佐　用　町　長　様
次のとおり申請します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日
	被　保　険　者
	被保険者
番　　号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	個人番号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	フリガナ
	
	生年月日
	明治・大正・昭和

　　　年　　　月　　　日

	
	氏　　名
	
	
	

	
	
	
	性　　別
	男　　　・　　　女

	
	住　　所
	〒
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　☎　　　(　　)


· 申請者が被保険者本人以外の場合、申請者氏名・被保険者との関係・申請者住所を記入してください。
	申

請

者


	氏　　名
	
	被保険者との関係



	
	住　　所
	〒

☎　　　 (　　)


	再交付する
書　　　類
	１　被保険者証
２　資格者証
３　受給資格証明書

４　負担限度額認定証

５　社会福祉法人等利用者負担軽減確認証

６　負担割合証

７　その他

　　(　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)

	申請の理由
	１　紛失・焼失　　２　破損・汚損　　３　その他（　　　　　　　　）


　２号被保険者（４０歳から６４歳の医療保険加入者）のみ記入
	医療保険者名
	
	医療保険被保険者証記号番号
	


	書　　類　　交　　付

	身分証明確認
	手渡し
	郵　送
	

	
	
	
	



	委　任　状
佐用町長　様
　　年　　月　　日

　　委任する人（被保険者）　　

　　　　　　　　住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞　

　　私は☐ 被保険者証　　　※ 必要な書類にチェックを入れてください。
　　　　☐ 資格者証　
　　　　☐ 受給資格証明書
　　　　☐ 負担限度額認定証
　　　　☐ 社会福祉法人等利用者負担減額確認証
　　　　☐ 負担割合証
　　　　☐ その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
　　　の再交付にかかる手続きに関する一切の権限を以下の者に委任いたします。

　　委任される人（代理人）

　　　　　　　　住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　委任する人との関係　　　　　　　　　　　　　　　　　



１ 本人が自身の個人番号がわからず申請書等への個人番号の記載が難しい場合
	申請者
	必要書類及び確認

	本　人
	① 介護保険被保険者証等（再）交付申請書

② 本人の身元確認（本人の運転免許証、官公署から本人に対し発行された書類等）

	任意代理人

(家族・介護支援専門員等)
	① 介護保険被保険者証等（再）交付申請書

② 代理権の確認（委任状又は官公署から本人に対し発行された書類等）
③ 任意代理人の身元確認（任意代理人の個人番号カード、任意代理人の通知カード、任意代理人の運転免許証、任意代理人の介護支援専門員証、任意代理人の認定調査員証、官公署から任意代理人に対し発行された書類等）
※ 任意代理者が同居の家族の場合は、代理権の確認は必要ありません。町職員が端末で申請書等に記載された申請者（同居の家族）の確認を行います。

	法定代理人
(成年後見人等)
	① 介護保険被保険者証等（再）交付申請書

② 代理権の確認（法定代理人の戸籍謄本、法定代理人の資格を証明する書類又は官公署から本人に対し発行された書類等）
③ 法定代理人の確認書類（法定代理人の個人番号カード、法定代理人の通知カード、法定代理人の運転免許証、官公署から法定代理人に対し発行された書類等）


　※ 本人の住所に郵送する場合は、介護保険被保険者証等（再）交付申請書のみ提出

２ 本人から個人番号の提供を受ける場合
	申請者
	必要書類及び確認

	本　　人
	① 介護保険被保険者証等（再）交付申請書
② 番号確認
　 本人の個人番号カード、本人の通知カード等、これらが困難な場合は町で確認
③ 本人の身元確認
　 本人の個人番号カード、本人の運転免許証、本人の公的な顔写真付きの証明書（本人の顔写真付きの証明書がない場合は、官公署から本人に対し発行された書類等を二つ）
※ 郵送による提出の場合も同様の取り扱い、上記②及び③は写しでも可能

	任意代理人

(家族・介護支援専門員等)
	① 介護保険被保険者証等（再）交付申請書
② 代理権の確認

　 委任状又は本人の介護保険被保険者証、本人の運転免許証、本人の身体障害者手帳の他、官公署から本人に対し発行された書類等で確認

③ 任意代理人の身元確認

　 任意代理人の個人番号カード、任意代理人の運転免許証、任意代理人の居宅介護支援専門員証、任意代理人の公的な顔写真付きの証明書（任意代理人の顔写真付きの証明書がない場合は、官公署から任意代理人に対し発行された書類等を二つ）で確認

④ 本人の個人番号確認

　 本人の個人番号カード又は写し、本人の通知カード又は写し等で確認、これらが困難な場合は町で確認

	法定代理人
(成年後見人等)
	① 介護保険被保険者証等（再）交付申請書
② 代理権の確認

　 法定代理人の戸籍謄本、法定代理人の資格を証明する書類又は本人の介護保険被保険者証、官公署から本人に対し発行された書類等で確認

③ 法定代理人の身元確認

　 法定代理人の個人番号カード、法定代理人の運転免許証、法定代理人の公的な顔写真付きの証明書（法定代理人の顔写真付きの証明書がない場合は、官公署から法定代理人に対し発行された書類等を二つ）で確認

④ 本人の個人番号確認

　 本人の個人番号カード又は写し、本人の通知カード又は写し等で確認、これらが困難な場合は町で確認

	◆ 代理権の授与が困難な被保険者に係る申請を行う場合

　 本人が認知症等で意思表示能力が著しく低下しており、個人番号の記載ができない場合や代理権の授与が困難である場合等には、申請書に個人番号を記載することなく受付します。
申請者

必要書類及び確認

本　　人

代理人等
① 介護保険被保険者証等（再）交付申請書
② 本人の個人番号確認等

　 町で確認して記載

③ 本人及び代理人の身元確認の必要はありません。



	◆ 代理権のない使者による申請の場合【介護支援専門員等による代行申請】

　 本人の代わりに使者（介護支援専門員等）が申請書の提出を行っただけに過ぎない場合は、個人番号が使者（介護支援専門員等）に見えないよう、申請書と本人確認書類を封筒に入れて提出する等の措置を講じてください。また、この場合、使者（介護支援専門員等）が利用者本人に代わって申請書等に個人番号を記載することはできません。

　本人確認のための書類は、「２ 本人から個人番号の提供を受ける場合」の申請者「本人」の②及び③を同封していただく必要がありますので注意してください。

 ※ 上記②及び③は写しでも可能



受　付　印　　　　　　　　　　　　　　








