
    
※ 控除 け 人 通常 療 控除 け ま

健康診査 予防接種 定期健康診断

特定健康診査 検診

※ 組 要し 用 控除対象 ま

特定一般用 薬品等購入 明細

A B

＜記入例＞

合 計

控除額 計算

※証明書類 シ 等 下記 ～ 記載 必要
商品 金額 販売店 購入日
当該商品 セ フメ ケ ション税制対象商品 あ 旨 領収書 控除 対象 あ

記載 いま

 領収書 複数あ 場合
 購入先 ま 記入
 ま

差引金額 －
赤字

C

療 控除額 － ,
最高８万８千 赤字

D 申告書 所得 差し引 金額 ㉖ 療 控除欄 転記しま

 一 薬局 複数 薬品 購入し  場合 薬
品 並 記入 購入金額 合計 記入
しま

生命保険契約 損害保険契約又 健康保険
法 規定等 基 け 保険金や給付
金 あ 場合 そ 金額 記入しま
し 給付目的 療 金額 限度 しま

ス ッチＯＴＣ 薬品購入 合計
A

申告書 療 控除 欄 転記しま
保険金 補 金額 B

年分 セ フメ ケ ション税制 明細書

月 日住所 氏弘前市大字

申告 方 健康 保持増進及び疾病 予防 組

組

行

っ

明

書
類

添
付

場
合

っ

く

い

組 容
組 行 明 書類 確認し

該当 組 容 い 一 チェックしま

発 行 者
保険者 勤務先 市 町村 療機関

◎

明
細
書

申
告
書

一
緒

提
出
し

く

い

薬局 支払先 称 ま 記入 ま

薬局 支払先 称  薬品 称
 ス ッチOT
薬品購入

う 生命保険や社会
保険 補 金額

薬品 称 枠 記入し い

場合 う 記入しま



    
※ 控除 受け 人 通常 医療費控除 受けら ませ

２ 特定一般用医薬品等購入費 明細 き

小 計

年分 セルフメデ ケーション税制 明細書 次葉

薬局 支払先 名称  医薬品 名称
 ス ッチOTC

医薬品購入費

２ 特定一般用医薬品等購入費 明細 欄 記入しき い場合 使用く い

う 生命保険や社会
保険 補 金額

円 円

月 日住所 弘前市大字 氏名


