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【事由コード A-4 共同購入に困難が生じたときのケア保障 申請書】 

申請日   年  月  日 

エッコロ申請書④ 

生活クラブやまがた生活協同組合  

たすけあい委員会 宛 

 

【申請者】ケア依頼者・ケア者のどちらが記入してもよいです。 

支部名（〇をつける） 

米沢 ・ 山形 

班名（個配の方は居

住市域を記載してくだ

さい） 

 

申請者氏名  

                印 

生年月日  

  年  月  日 

☎ 

組合員コード         

 

 

≪消費材のおとどけ≫ 

日付 ケア金を受ける人 組合員コードまたは☎ ケア理由（体調不良や留守にするためなど） 

 ／    

 ／    

 ／    

 ／    

請求金額 ＠300 円 × 回数                    円 

≪消費材の預かり≫ 

日付 ケア金を受ける人 組合員コードまたは☎ ケア理由（体調不良や留守にするためなど） 

 ／    

 ／    

 ／    

 ／    

請求金額 ＠200 円 × 回数                 円 

≪OCR 注文用紙の記入≫ 

日付 ケア金を受ける人 組合員コードまたは☎ ケア理由（体調不良や高齢のためなど） 

 ／    

 ／    

 ／    

 ／    

請求金額 ＠200 円 × 回数                 円 

 

事務局受付日  年   月   日 受付者    

申請者コース NO     地区      エッコロ加入チェック□（□に✓を入れてください） 

たすけあい委員会受理日   年  月  日 


