
（風しんの追加的対策事業）

苫小牧市長　様
（必ず住民登録地を記載してください）

〒 -

苫小牧市

1 申請の理由 （1）転入（住民となった日：                    ）

（あてはまるものに○）
（2）紛失

（3）その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　））

2 クーポン券の種別

（あてはまるものに○）

3 クーポン券送付先 -

※申請された書類を　交付　・　再交付　してよろしいか

電 話

クーポン券発行申請書

令和　　年　　月　　日

申請者 住 所

抗体検査　・　　予防接種

〒

※住民登録地以外の住所
への送付を希望する場合
のみ記載してください。

氏 名

生年月日 昭和　 　年   　月　 　日 生

　　下記のとおり申請します。

記

市
処
理
欄

発券番号

確認書類

その他

□　運転免許証

交付年月日 令和　　　年　　　月　　　日 □　健康保険証

交付方法 □　郵送　　　　□　窓口 □　その他（　　　　　　　）

決
裁
欄

・
 
・

課 　長　・　課長補佐　・　係 合　議


