
感染見舞金 共Ⓑ・共Ⓒ専用「郵送用宛名」

1. 下記「郵送用宛名」を切り取り、お手持ちの定型封筒 (長形 3 号) に貼り、返信用封筒を作成。

 長形 3 号サイズ：長さ 14～23.5ｃｍ、幅 9～12ｃｍ、厚さ 1ｃｍ以内)

 切手は不要です。（本宛名用紙は、料金受取人払いとなっております）

 宛名がはがれた場合や間違った貼り付け方法をした場合、郵便物として認められず

差出人に返送されることがありますので、しっかりと貼り付けてください。

2. 封筒の裏面に、差出人の学校名・氏名(被保険者またはご担当者)をご記入ください。

3. 必要書類を封筒に入れて、ご郵送ください。

 

キリトリ線で切り取り、お手持ちの封筒に

はがれないよう、しっかりと貼り付けてください。 
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罹患証明書類

共Ⓑ感染見舞金または共Ⓒ感染見舞金 
（報告書 兼 請求書）

三つ折り 

郵送用宛名 
 

差出人の 

学校名・氏名(被保険者またはご担当者) 

をご記入ください。 


