
　　　上記手当証書を紛失しましたので、届け出ます。

　　　なお、失った証書を発見したときは、すみやかにこれを返納します。

平成　　　年　　　　月　　　　日

居住地　　：

氏　名　   ：

　　　和　歌　山　県　知　事　　　様

 

手　　当　　等

被　　爆　　者
健康手帳番号

手　当　証　書
記　号　番　号

医療特別手当　　　　　　　　　　特別手当
健康管理手当　　　　　　　　　　保健手当

　　　　　記号　　　　　　　　　　　　　　　　　　番号

手　当　証　書　紛　失　届

印 

137405
テキストボックス




