
個人情報の取り扱いについての同意書 

年   月   日 

団体の名称                      

該当する□に✔を入れてください。 （ □法人格を有する団体 ・ □法人格を持たない団体 ） 

 

 住 所                  

 （ふりがな） 

 氏 名                  

 生年月日                 

 性 別     男   ・   女    

 電 話                  

□ 私は、飼い主のいない猫対策事業補助金交付申請にあたり、個人情報の取り扱いについて、次のこと

について同意します。(同意の場合は文頭の□に✔を入れてください。) 

 

 

 

法人格を有する団体 

１ 市が申請資格の審査において、団体の代表者及び役員が鎌倉市暴力団排除条例第２条第４号

に規定する暴力団員等（暴力団員又は暴力団員でなくなった日から５年を経過しない者）又は

暴力団員等と密接な関係を有すると認められる者に該当しないことを神奈川県警察本部長に確

認すること（住所、氏名、生年月日、性別） 

法人格を持たない団体 

１ 市が申請資格の審査において、団体の代表者が鎌倉市暴力団排除条例第２条第４号に規定す

る暴力団員等（暴力団員又は暴力団員でなくなった日から５年を経過しない者）又は暴力団員

等と密接な関係を有すると認められる者に該当しないことを神奈川県警察本部長に確認するこ

と（住所、氏名、生年月日、性別） 

２ 市が申請資格の審査において、団体の代表者の鎌倉市税の納付状況を確認すること（住所、

氏名、生年月日） 


