
さやりんポイントについて（簡易書留にて送付します。本人受取が必要になりますのでご了承ください。）

各項目のチェック欄（□）に『✓』を入れてください。

※※ 以下記入の必要はありません

証書番号生年月日

　　　年　　　月　　　日

　　　年　　　月　　　日

　　　年　　　月　　　日

　　　年　　　月　　　日

□ 紙媒体（さやりんカード）を希望します。

□ 電子媒体（Ａ４サイズにＱＲコードのみ印字）を希望します。

□
市が付与決定をした後、郵送による付与が完了せず、市が申請者に連絡・確認できない場合に、ひとり親世帯等さやりんポイン
トが付与されない場合があることに同意します。

□
ひとり親世帯等さやりんポイントの付与後、本申請書の記載事項について虚偽であることや、付与要件に該当しないことが判明
した場合には、ひとり親世帯等さやりんポイントを返還します。

【誓約・同意事項】

□
大阪狭山市ひとり親世帯等さやりんポイント付与事業の付与要件の該当性等を審査等するため、市が必要な住民基本台帳情報の
公簿等の確認を行うことや必要な資料の提供を他のグループ及び行政機関等に求める・提供することに同意します。

様式第１号その２（第４条関係）

対象児童

大阪狭山市

電話　　　      　 　（　　　　　　　）
　　　年　　　月　　　日

生年月日 現住所

大阪狭山市ひとり親世帯等さやりんポイント付与事業（養育者用）申請書

（あて先）大阪狭山市長

記入日 　　　年　　　月　　　日

（フリガナ）
申請者氏名

氏名

審査

審査年月日 　　　年　　　月　　　日 証書番号

備考

　□　付与（　８，０００円　・　２０，０００円　）
　□　却下（理由：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

付与媒体
□電子媒体
□紙媒体

管理番号

市

受付印


