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㸦確認事項㸧 

㸯 ୖグ事故࡟関ࠊ࡚ࡋ私ࡀ相手者㸦保険会社等を含むࠋ以ୗྠࠋࡌ㸧࡟対࡚ࡋ᭷ࡿࡍ損害賠償請求権を

水巻町ࡦとࡾ親家庭等医療費ࡢ支給࡟関ࡿࡍ条例ࡾࡼ࡟水巻町ࡀ給付ࡢ価格ࡢ限度࠾࡟い࡚ྲྀ得・行

使ࡘ࠿ࠊࡋ賠償金をཷ領ࡿࡍこと㸦以ୗࠕ求償事務ࠖという㸧ࠋ 

ୖグ事故࡟関ࠊ࡚ࡋ相手者ࡢ不法行為ࡾࡼ࡟私ࡀ被ࡓࡗ損害ࡢうࠊࡕ水巻町ࡦとࡾ親家庭等医療費ࡢ

支給࡟関ࡿࡍ条例ࡢ規定ࡾࡼ࡟保険給付࡞ࡀさࡓࢀ場合ࠊࡣそࡢ保険給付額を限度ࠊ࡟私ࡀ行う自動

車損害賠償保障法第 16 条ࡢ請求࡟優先࡚ࡋ水巻町࡟支払わࡿࢀことࠋ 

 

㸦ྠ意事項㸧 

㸰 ୖグ事故࡟関ࠊ࡚ࡋ水巻町及ྠࡧ保険者とࡢ委ク契約࡟基࡙ࡁ福岡県国民健康保険団体連合会㸦以ୗ

 ࠋࡍまࡋ意ྠ࡟事項ࡢ以ୗ࡞必要࡟行う求償事務ࡀ㸧ࠋ国保連合会ࠖというࠕ

㸦1㸧保険事故࡟関ࡿࡍ損害賠償請求権行使ࡢ資料とࠊ࡚ࡋ診療報酬明細書等ࡢ写ࡋを保険者及ࡧ国保連

合会ࡀ損害保険会社等࡟対࡚ࡋ使用ࡿࡍことࠋ 

㸦2㸧保険事故ཷࡾࡼ࡟診ࡓࡋ保険医療機関等ࠊࡽ࠿保険者及ࡧ国保連合会ࡀ事故࡟関ࡿࡍ診療状況等࡟

 ࠋことࡿい࡚説明をཷけࡘ

㸦3㸧保険事故ࡾࡼ࡟請求及ཷࡧ領ࡓࡋ金額㸦内訳を含む㸧を損害保険会社等ࠊࡽ࠿保険者及ࡧ国保連合

会ࡀ情報をཷけࡿことࠋ 

 

㸦遵守事項㸧 

㸱 ୖグ事故࡟関ࠊ࡚ࡋ私ࡀ水巻町ࡦとࡾ親家庭等医療費ࡢ支給࡟関ࡿࡍ条例ࡿࡼ࡟保険給付をཷけ࡟ࡿ

あࠊࡾࡓ以ୗࡢ事項を遵守ࡋまࠋࡍ 

㸦1㸧 治療ࡀ完了ࡓࡋとࠊࡣࡁ必ࡎ水巻町࡟申ࡋ出ࡿことࠋ 

㸦2㸧 保険会社を含む相手側と示談を行࠾うとࡿࡍ場合ࠊࡣ必ࡎ前も࡚ࡗ水巻町࡟そࡢ内容を申ࡋ出ࠊ相

手側࡟白紙委任状を渡さ࡞いことࠋ 

㸦3㸧 相手者ࡽ࠿賠償金㸦仮渡ࡋ内払金㸧をཷ領ࡓࡋとࠊࡣࡁ遅滞࡞く保険者まࡣࡓ国保連合会࡟届けࡿ

ことࠋ 
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