
様式第１号（第５条関係） 

 

相談員派遣申込書 

 

年　　月　　日 

 

阿南市長　宛て 

 

(申請者)〒　　　　－　　　　 

住 所 

ﾌ ﾘ ｶ ﾞ ﾅ 

氏 名　　　　　　　　　　　　　　　 

生年月日　　　　　　　年　　月　　日生 

連 絡 先（　　　　　）　　　　－ 

 

相談員派遣事業を実施したいため、阿南市減災化対策支援事業実施要綱第５条第１項の規

定により、関係書類を添えて申し込みます。 

添付書類 

⑴　住宅の付近見取図 

⑵　世帯全員の住民票の写し 

⑶　市税納税状況等調査同意書（様式第２号） 

⑷　承諾書（様式第３号。建物所有者が申請者以外の場合に限る。） 

⑸　同意書（様式第４号。借家の場合に限る。） 

⑹　障がい者手帳（障がい者手帳を所有する者が居る世帯に限る。） 

⑺　要支援・要介護のいずれかを受けていることがわかるもの（要支援・要介護のいずれか 

の認定を受けている世帯に限る。） 

⑻　前各号に掲げるもののほか、市長が必要と認める書類 

 

 

 
住 宅 の 所 在 地

〒 

 
住 宅 の 居 住 者

氏

名

申請者からみた続柄 

（□本人・□配偶者・□親・□子・□その他）

 

住 宅 の 所 有 者

氏

名

申請者からみた続柄 

（□本人・□配偶者・□親・□子・□その他）

 住

所

〒 

　　　　　　　　　　　　　　　℡

 

居 住 世 帯

□高齢単身世帯　　　　□高齢夫婦世帯 

□障がい者手帳を所有する者が居る世帯 

□要支援・要介護のいずれかの認定を受けている世帯 

□その他


