様式第２号

同　意　書

生活困窮者自立支援法（平成25年法律第105号。以下「法」という。）に基づく一時生活支援事業利用の申込みに当たり、私及び同伴者の個人情報が、事業の利用に必要となる範囲で法第３条第３項に規定する都道府県等及び自立相談支援機関で相互利用されることに同意します。
また、支援の決定若しくは支援の実施のため必要があるときは、法第16条第１項の規定に基づき、私若しくは私の配偶者及び私の属する世帯の世帯主その他その世帯に属する者又はこれらの者であった者（以下「私等」という。）の資産又は収入の状況につき、官公署に対し必要な資料の閲覧若しくは資料の提供を求め、又は銀行、信託会社その他の機関若しくは私の雇用主その他の関係者に報告を求めることに同意します。
また、北海道知事の資料の閲覧若しくは資料の提供及び報告の依頼に対し、官公署又は銀行等が報告することについて、私等が同意している旨を官公署又は銀行等に伝えて構いません。
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※ 利用申込者（同伴者含む。）について記載してください。
