
康寧醫療財團法人康寧醫院  委 託 書 
 

本人：                （身份證字號：            ）因下列因素 

□工作關係  □重病(行動不便)  □路途遙遠  □其他                            

確實無法親自辦理病歷資料申請，特委託：               君，代為向   

貴院申辦，申辦資料項目範圍為： 

 病歷影印 檢驗(查)報告影印 診斷證明書申請 其他                

以供作為                                      之用。 

此 致  康寧醫療財團法人康寧醫院 

 

委託人：                             身分證號：                        

戶籍地址：                                                             

電  話：（1）                      （2）                               

 

受託人：                             身分證號：                       

戶籍地址：                                                             

電  話：（1）                      （2）                               

   

 

 

 

  委託人證件影本黏貼處                        受託人證件影本黏貼處 

         (正反面)                                      (正反面) 

 

 

 

 

 

 

中     華     民     國          年          月          日 

簽章 

簽章 

 


