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届出年月日

届出者職・氏名

種　別

挙式日時

披露宴場所・日時

両家名

配偶者名

備考

出産日

子の氏名 続　柄

備考

学校名

入学者氏名

生年月日

逝去者氏名

団員との続柄 喪　主

逝去年月日

通夜日時

場所

告別式日時

場所

備考

入院医療機関

備考

被災住所

被災状況 ／

その他

⑥その他
災害見舞金

坂戸市

全損・全壊・流出・焼失 半損・半壊・傾斜・床上浸水

※１）罹災証明の取得　　　※２）該当区分を○で囲む

⑤病　気

入院期間
(西暦)　　　　年　　　月　　　日 ～(西暦)　　　　年　　　月　　　日（　　　日間）

１　すでに退院　　　２　入院中（退院予定日　　　月　　　日）

自宅療養期間
(西暦)　　　　年　　　月　　　日 ～(西暦)　　　　年　　　月　　　日（　　　日間）

１　すでに治癒　　　２　治療中（治癒予定日　　　月　　　日）

１）本人　２）配偶者（名前：　　　　　　　　　　　　　　　　）

④葬　儀

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（享年　　　　歳）

(西暦)　　　　　　年　　　月　　　日　　　　　　時　　　　分

(西暦)　　　　　　年　　　月　　　日　　　　　　時　　　　分

(西暦)　　　　　　年　　　月　　　日　　　　　　時　　　　分

②出　産

(西暦)　　　　　　年　　　月　　　日

③入　学

(西暦)　　　　　　年　　　月　　　日

坂 戸 市 消 防 団 員 互 助 会　　慶 弔 等 届 出 書
(西暦)　　　　年　　　月　　　日

　　　　　　　　分団　　第　　　詰所　　　　職　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　㊞

　①結婚　　　②出産　　　③入学　　　④葬儀　　　⑤病気　　　⑥その他（災害見舞金）

①結　婚

(西暦)　　　　　　年　　　月　　　日　　　　　　時　　　　分

場 所　　　　　　　　　　　  　　　　　　(西暦)　　　　　年　　　月　　　日　　　　時　　　分

　　　　　　　　　　　　家と　　　　　　　　　　　家

　※入籍のみで挙式を行わない場合は入籍年月日を記載
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互助会給付金を請求する際は、｢慶弔等届出書｣ と一緒に本書を提出してください。 

(※本書は｢報酬・費用弁償｣の届出書と異なりますので、請求の都度提出頂きます。) 

注 １）預金の種目は、普通又は当座に限ります。 
  ２）預金の名義人は、本人に限ります。 
  ３）預金の名義人欄は、金融機関に登録したそのままを記入してください。 
  ４）口座番号等を間違えないように記入してください。 
 
･････････････････････････････････････････････････････････････････････････････････････････ 

《送金明細書貼付》 

振 

込 

先 

口 

座 

フリガナ              

預金者氏名  

ど
ち
ら
か
一
方
に
ご
記
入
く
だ
さ
い 

金融機関 
(ゆうちょ銀行以外) 

金融機関名 支店名 預金種目 口座番号(右詰でご記入ください) 

銀行 信用金庫 

農協 信託銀行 本店 支店 出張所 

□ 普通預金 

 

□ 当座預金 

       

金融機関コード     
支店コード    

ゆうちょ銀行 
(総合口座) 

記号番号（右詰でご記入ください） 

１    ０ 
の 

       １ 

互助会給付金振込先口座指定届


