第16号様式　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
個人情報目的外利用についての同意書
障害者の日常生活及び社会生活を総合的に支援するための法律第52条に基づく自立支援医療の支給認定にかかる自己負担額の決定のために必要な下記事項について、その情報を確認または照会することに同意します。

また、決定した内容については、指定医療機関に通知することに同意します。
記

１．世帯確認のための住民基本台帳の閲覧
２．階層区分判定のための市町村民税課税台帳
３. 資格確認のための国民健康保険給付支給台帳の閲覧

４. 資格確認のための生活保護実施関係情報の閲覧

那覇市長　宛
　令　和　　 　　年　 　　月　 　　日　
住　所　　　　　　　　　　　　　　　

氏　名　　　　　　　　　　　　　　印

代理人　　　　　　　　　　　　　　印

