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（発送又は持参日） 年 月 日

※はり・きゅう用申請書との混在不可
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※１　この総括表は、施術月ごとに分けずに、一番上に１枚のみ付けてください。

※３　団体等の場合は、施術師ごとに付けてください。

広域連合受付印

所属団体名・
取りまとめ団体名

件　　　　数 費用額（１０割）
請　　　　求　　　　額

（９割又は７割）

　　　してください。

件 円 円

※２　件数、費用額、請求額は、通常請求分と再請求分等とを分けずに、合計を記載

施術所・施術師名

施術所住所

アパート名・部屋番号

京都府 後期高齢者　療養費支給申請書総括表（あんま・マッサージ用）

施術師コード 9
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（発送又は持参日） 年 月 日

※はり・きゅう用申請書との混在不可

※３　団体等の場合は、施術師ごとに付けてください。

※１　この総括表は、施術月ごとに分けずに、一番上に１枚のみ付けてください。

※２　件数、費用額、請求額は、通常請求分と再請求分等とを分けずに、合計を記載

　　　してください。

件　　　　数

３　件

広域連合受付印
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費用額（１０割）
請　　　　求　　　　額

（９割又は７割）

9 9

２２，０００　円 　１８，４００　円

施術所住所 京都市下京区烏丸通四条下る水銀屋町６２０番地

アパート名・部屋番号 COCON烏丸５階

所属団体名・
取りまとめ団体名 京都府〇〇〇〇〇協会

9 9

施術所・施術師名 広域治療院　広域太郎

平成２５ 12 20

施術師コード 2 6 9 0 9 9

京都府 後期高齢者　療養費支給申請書総括表（あんま・マッサージ用）

記入例 


