
徳島市長 様

次のとおり、収入状況等を申告します。

被保険者が属する世帯の生計を主として維持する者

※　生計を主として維持する者が、被保険者が属する世帯と別世帯の場合のみ、次の事項もご記入ください。

前年度の収入金額と本年度の収入の見積もり金額

注） 1 生計を主として維持する者、被保険者本人、１８歳以上の世帯員の全員について、ご記入ください。

2 前年度は申請年度の前年の１月～１２月の収入。本年度は申請年度の１月～１２月の収入見積もり。

扶養家族および仕送りの状況

注）被保険者本人が扶養されているかどうか、仕送りを受けているかどうかをご記入ください。

注） 裏面もございますので、ご記入ください

扶養している者の氏名 仕送りの有無

有　・　無

仕送りした者の氏名仕送りの額

円

令 和 年 月 日申 告 年 月 日

被 保 険 者 氏 名

円

前 年 度 の 収 入収 入 の 種 類氏 名

1

2

氏 名
被 保 険 者 と の

関 係

住 所

 明・大・昭　　　年　　月　　日生 年 月 日
連 絡 先

電 話 番 号

有　・　無

扶養者の有無

本年度の収入見積

3

収入申告書（介護保険料用）

円

円

円

円

円

円

円

円

円

円



（　裏　面　）

預貯金、資産等の状況

注）

※　自宅以外に不動産をお持ちの方はご記入ください。

注）この申告書は、介護保険料減免・徴収猶予申請書に添付してください。

評 価 概 算 額有

価

証

券

円

円

円

円

円

円

4

生計を主として維持する者、被保険者本人、１８歳以上の世帯員の全員について、次の項目の中

で該当するものをご記入ください。

預

貯

金

預 貯 金 の 額氏 名預 貯 金 の 額氏 名

氏 名 種 類 額 面

土

地

そ

の

他

の

財

産

種 類

不動産 氏 名 所 在 地延面積（㎡）

円

氏 名 評 価 概 算 額

建

物

徳島市　高齢介護課

円

円


