[bookmark: _GoBack]同意書

私は、吉岡町高齢者等ごみ出し支援事業の利用申請をするにあたり、次の事項に同意します（代理人による申請の場合は、本人及び後見人等の意思を確認の上、同意します。）。

１　吉岡町高齢者等ごみ出し支援事業の対象要件の確認及び適正な事業の実施において必要がある部分に限り、私及び私の同居者の要介護認定、身体状況、ごみ出しの状況、生活の状況等について、町の関係機関、収集業者、関係団体、介護保険サービス事業所、生活支援コーディネーター、民生委員等に対し、照会し、又は情報を提供すること。

２　吉岡町高齢者等ごみ出し支援事業を利用するに当たり、申請内容の審査及び利用の決定において、本申請書及び添付書類の内容について調査すること。

３　ごみ出しがなく、呼び出しても応答のないときは、町が、本申請書に記載された緊急連絡先に連絡すること。

４　屋内に立ち入っての収集は行わないこと。また、ごみ収集以外の業務は行わないこと。

５　吉岡町高齢者等ごみ出し支援事業の実施に当たり、住居や家財等を破損させた場合において、重大な過失がある場合を除き、町は責任を負わないこと。
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