
釧路市先進不妊治療費等助成を申請する皆様へ 

 

 釧路市先進不妊治療費等助成金は申請されてから２～３カ月後に指定の口座にお振り

込みいたします。 

 申請書類提出後、２カ月以内に転居（出）の予定がある方は、必ず転居（出）予定日と

転居（出）先の住所等をお知らせください。 

 

（フリガナ） 

申請者氏名 

 

 

 

申請時 

住所 

（〒    －      ） 

 

 

連絡先 
電話番号      －      －     

      （ 自宅 ・ 携帯（夫） ・携帯（妻） ） 

 

転居（出）先 

住所 

（〒    －      ） 

 

 

連絡先 
電話番号      －      －     

      （ 自宅 ・ 携帯（夫） ・携帯（妻） ） 

 

転居（出）予定年月日 令和    年    月    日 

 

※ 申請時にすでに他の市町村へ転出されている場合は、助成金の対象となりません。 

※ 転居（出）後の住所が未確定の場合は、釧路市健康推進課までお申し出ください。 

 

 

 

 

【提出・問合先】 

〒085-8505  

釧路市黒金町８丁目２番地 釧路市役所防災庁舎４階 

釧路市健康推進課 ℡ 0154-31-4524 


