補装具費支給に係る調査等についての同意書
（あて先）静岡市長
補装具費の支給申請（購入・借受け・修理）の決定のため、私及び世帯員の住民登録資料、税務資料、補装具の判定に関する資料その他について、各関係機関に調査、照会、閲覧及び使用することに同意します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所　　　　　　　　　　　　　　　　
申請者　　　　　　　　　　　　　　　　
世帯主氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　個人番号　　　　　　　　　　　　　　　
（申請者との関係　　　　　）
世帯員氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　個人番号　　　　　　　　　　　　　　　
（申請者との関係　　　　　）
世帯員氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　個人番号　　　　　　　　　　　　　　　
（申請者との関係　　　　　）
世帯員氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　個人番号　　　　　　　　　　　　　　　
（申請者との関係　　　　　）
世帯員氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　個人番号　　　　　　　　　　　　　　　
（申請者との関係　　　　　）
世帯員氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　個人番号　　　　　　　　　　　　　　　
（申請者との関係　　　　　）
世帯員氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　個人番号　　　　　　　　　　　　　　　
（申請者との関係　　　　　）
世帯員氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　個人番号　　　　　　　　　　　　　　　
（申請者との関係　　　　　）

○手帳を所持している本人が18歳以上の場合は、本人と、配偶者がいる場合は配偶者、18歳未満の場合は、世帯員（保護者が別世帯の場合、当該保護者世帯の世帯員を含む。）全員の氏名、申請者との関係を記入してください。記入欄が足りない場合は、別紙（様式不問）に記入してください。

○１月１日現在静岡市に住所がない場合は、旧住所地市町村に課税証明書を請求するか、個人番号（マイナンバー）を記入してください。（個人番号を記入する場合は、個人番号カード（通知カードと身体障害者手帳の組合せも可）が必要です。）
本意見書記入に当たっての注意事項








