
松　原　市　長　　殿
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【宣誓書受領証の交付等に関する事項】

※連絡がつきやすい電話番号を御記入ください。

Ｆ　Ａ　Ｘ

メールアドレス

宣　誓　者　連　絡　先

氏　　名

電　　話

　双方が婚姻しておらず、かつ相手方以外の者とパートナーシップ等を形成していないこと

　宣誓をしようとする者同士が近親者（直系血族、三親等以内の傍系血族、直系姻族をい
う）でないこと、ただし養子縁組によって近親者となった者を除く

【未成年の者をパートナーシップ・ファミリーシップに含める場合のみ】双方又は一方の
者と同居している未成年の者であること

様式第１号別紙（第４条関係）

松原市パートナーシップ・ファミリーシップ制度に係る宣誓書（確認書）

　　年　　月　　日 届出

氏　名 氏　名

確認事項（お互いに確認した項目には、□に「レ」をつけてください。）

　互いを人生のパートナー又は家族として尊重し、協力し合う継続的な２人の関係であること

　いずれかが市内に住所を有していること（市内への転入を予定している場合を含む）
※転入予定の場合：転入予定者（　　　　　　　）転入予定日（　　年　　月　　日）


