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私、　　　　　　　　は、下記の件について貴市職員が私に代わり業務を執り行われることに同意します。
また、入所後に発生する支払いについて、一切の責任を負い貴市ならびに入所施設にご迷惑をかけるようなことはいたしません。



記


　１．養護老人ホーム申請に必要な収入申告書の作成にかかわる一切の業務
２．養護老人ホーム申請に必要な扶養義務者及び本人の負担金決定のための本人及び同居者全員の各年度においての市民税課税状況の閲覧及び調査。



以上

