
京都市介護保険境界層届出書 

 

京 都  太 郎  京都市中京区○○○ 

０７５ １１１ １１１１ 

✓ 

京 都  太 郎  

キ ョ ウ ト  タ ロ ウ 

昭 和 ２ ０  １   １

届出年月日を記入してください。 届出者の住所、氏名を記入 

してください。 

 

・被保険者の住所、氏名、電話番号、被保険者番号、性別

のチェック、生年月日を記入してください。 

・被保険者の住所が届出者と同じ場合は「届出者に同じ」

のチェックボックスに✓印を入れることで、記載を省略する

ことができます。 

１ ０ ０ ０ １  ０ ０ ０ ０ ０ 

「生活保護決定通知書」には、「境界層該当」に関する

記述があることを確認してください。 


