
様式第２号（第５条関係）

【中面】

阿南市パートナーシップ・ファミリーシップ制度

届出受理証明書

　阿南市パートナーシップ・ファミリーシップ制度実施要綱に

基づき、届出を受理したことを証明します。

  　　　　　 　　様     　　         　　　　　   様

　〇〇年○○月○○日 生　　　　　　  〇〇年○○月○○日 生　

○年○月○日

第〇号　　　阿南市長　 

【表紙面】

　阿南市では、「阿南市人権尊重のまちづくり条例」の理念に基づ

き、全ての市民がお互いの人権を尊重し合い、多様性を認め合い、全

ての人の人権が尊重される明るく住みよい阿南市の実現を目指し、性

的マイノリティに係るパートナーシップ・ファミリーシップ制度を実

施します。性の多様性を認め、心豊かに安心して暮らせる希望に満ち

あふれた人権尊重のまちづくりへのご理解とご協力をお願いします。

　また、この制度を利用する方の性のありかた（性的指向・性自認・

性表現）や本制度を利用していることについては、本人の同意なく口

外しないでください。

<特記事項>　※印字例

戸籍上の氏名：○○　○○

子の氏名：○○　○○（生年月日）

緊急連絡先：（自由記載）

公 印

この受理証明書の提示を受けられた方へ




