
第３号様式（第２１条関係） 

葬 祭 費 支 給 申 請 書 
 

                             令和  年  月  日 

 南房総市長 宛 

            葬祭を行う者 郵便番号 〒   ― 

                   住  所  

                   氏  名                ○印   

                  電話番号  

 

 下記のとおり葬祭費の支給を申請します。なお、支給の決定を受けた場合は、当該支給の

決定に係る金額を下記の振込先に振り込んでください。 

申 請 金 額 ￥５０，０００円 

亡

く

な

ら

れ

た

方 

被 保 険 者 記 号 ４３ 番 号        

氏 名 及 び 

生 年 月 日 

  葬祭を行う者

との続柄 
(該当するものに〇印) 

１ 父 ４ 妻  

２ 母 ５ 子 

３ 夫 ６その他（   ） 昭和  年  月  日生 

死亡年月日 令和  年  月  日   
葬祭（告別式等）

を行った日 
令和  年  月  日 

死亡の原因 
(該当するものに○印) 

１ 第三者行為（交通事故等）  ２ その他（自損事故・疾病等） 

死亡の原因が第三者の行為によるときは 

その事実並びに第三者の住所及び氏名 

 

 

 
 
＊ 葬祭を行う者が分かるものを添付してください。(例：会葬礼状又は葬儀費用等の領収書) 
 

振
 
込
 
口
 
座 

金融機関の名称及び支店名 種 目 
(該当するものに〇印) 

口 座 番 号 銀行 
信用金庫 
信用組合 

農業協同組合 

本店 
支店 
支所 

出張所 
１ 普通預金 

２ 当座預金 

３ その他 

 （    ） 

 
  

  
     

金融機関コード 店舗コード 

          

フ リ ガ ナ  

口座名義人  
 
＊市記入欄 

事 実 確 認 確認者 他保険からの給付 国保税納付状況 備 考 

    
有 ・ 無 

滞 納 

有 ・ 無 

  

 


