
L538B

ｋｍ

ｋｍ

ｋｍ

片道・往復

片道・往復

片道・往復

円×　　　　回＝　　　　　円

円×　　　　回＝　　　　　円

円×　　　　回＝　　　　　円

（合計）　　　　　　　　　円

日付 通院区間 片道距離 片道 /往復 駐車場・有料道路等利用料金

ア．　自家用車を使用した。 （注）駐車料金や有料道路代を請求される場合は領収証等を添付してください。

（３） 医療機関・施術所名

～

～

～

日×（ 片道・往復 ）　　　　　円＝　　　　　円

日×（ 片道・往復 ）　　　　　円＝　　　　　円

日×（ 片道・往復 ）　　　　　円＝　　　　　円

（合計）　　　　　　　　　円

日付 通院区間 利用交通機関 日数×（片道・往復）交通費＝小計

（注）タクシーの場合は領収証を添付してください。イ．　公共交通機関（電車・バス等）・タクシー等を使用した。

～

～

～

名称

住所

通勤・通学手段 定期区間

ウ．　入通院先への出発地がご自宅以外の場合、以下に出発地の住所等をご記入ください。

⇔

ｋｍ

ｋｍ

ｋｍ

片道・往復

片道・往復

片道・往復

円×　　　　回＝　　　　　円

円×　　　　回＝　　　　　円

円×　　　　回＝　　　　　円

（合計）　　　　　　　　　円

日付 通院区間 片道距離 片道 /往復 駐車場・有料道路等利用料金

ア．　自家用車を使用した。 （注）駐車料金や有料道路代を請求される場合は領収証等を添付してください。

（２） 医療機関・施術所名

～

～

～

日×（ 片道・往復 ）　　　　　円＝　　　　　円

日×（ 片道・往復 ）　　　　　円＝　　　　　円

日×（ 片道・往復 ）　　　　　円＝　　　　　円

（合計）　　　　　　　　　円

日付 通院区間 利用交通機関 日数×（片道・往復）交通費＝小計

（注）タクシーの場合は領収証を添付してください。イ．　公共交通機関（電車・バス等）・タクシー等を使用した。

～

～

～

名称

住所

通勤・通学手段 定期区間

ウ．　入通院先への出発地がご自宅以外の場合、以下に出発地の住所等をご記入ください。

⇔


