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様式Ａ 

新型コロナウイルス感染症対応 見舞金申請書 

＜ 休業見舞金 ・ 死亡見舞金 ＞ 

 

    年    月    日 

 

公益社団法人 日本看護協会長様 

 

看護協会 

 

会長                    印  

 

 

下記のとおり申請いたします。 

 

請求者              
公益社団法人 

日本看護協会会員№ 
 

請求者              
公益社団法人 

日本看護協会会員№ 
 

請求者              
公益社団法人 

日本看護協会会員№ 
 

請求者              
公益社団法人 

日本看護協会会員№ 
 

請求者              
公益社団法人 

日本看護協会会員№ 
 

備考   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


