様式第１号（第４条関係）

神栖市防災ラジオ配布申込書

神栖市長　　　　　　　　様

防災ラジオの配布を受けたいので、神栖市防災ラジオの配布に関する要項第４条の規定に基づき、次のとおり申し込みます。

記

	申込年月日
	　　　　　　年　　　　月　　　　日

	住所又は所在地
	神栖市

	世帯主名又は事業所名及び事業主名
	

	電話番号
	　

	申込台数
	台

	負担金
免除理由
	負担金免除事由に該当する場合は、番号を○で囲む
　１　生活保護受給者
　２　神栖市ひとり暮らし高齢者等見守り支援事業
利用者
　３　市が作成する避難行動要支援者名簿に登録されて
いる者と同一の世帯に属する者

	確認同意書

	[bookmark: _GoBack]　私は、神栖市防災ラジオ配布申し込みに必要な事項として、「住民登録」及び「法人市民税課税台帳」（法人市民税課税台帳は、事業主のみ）、神栖市ひとり暮らし高齢者等見守り支援事業利用状況、避難行動要支援者名簿登録状況について、　　　　課職員が確認することに同意します。

氏名　　　　　　　　　　　　



【事務処理欄】　市処理欄となりますので、記入は不要です。
	受付番号
	受付日
	申込書確認
	納入確認
	配布日
	製造番号

	
	
	
	
	
	



