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※市役所処理欄

令和7年度 岸和田市物価高騰重点支援給付金関係書類送付先変更届

令和          年　　月　　日

　□出産・出張等短期不在　　□病院等入院・入所

　□その他の理由：（記入）＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

申請・受給者 □運転免許証 □マイナンバーカード □健康保険証 □その他（　          　　     ）

送付先住所 □運転免許証 □マイナンバーカード □健康保険証 □その他（　　               　）

　私（申請・受給者）は、下記の理由により令和7年度　岸和田市物価高騰重点支援給付金関係書類
を受け取ることができないので、以下の送付先に変更をお願いします。
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（世帯主）との関係

住所

送付先の
変更理由

※申請・受給者の本人確認書類と、変更後送付先の住所がわかるものがそれぞれ必要で
す。裏面に添付してください。

処理

確認者 処理者



　＜本人確認書類の一例＞

　＜変更後送付先の住所がわかる確認書類の一例＞

申請・受給者の本人確認書類（写し）添付欄

運転免許証、運転経歴証明書、パスポート、マイナンバーカード（表面）、資格確認書
(資格情報のお知らせは不可)、在留カード（写真あり）、介護保険証、障害者手帳、療
育手帳など

変更後送付先の住所がわかる書類（写し）添付欄

運転免許証、運転経歴証明書、パスポート、マイナンバーカード（表面）、資格確認書
(資格情報のお知らせは不可)、在留カード（写真あり）、介護保険証、障害者手帳、療
育手帳など


