
（ふりがな） 電　話

氏　名 携　帯

〒

（ふりがな） 電　話

氏　名 携　帯

〒

（ふりがな） 電　話

氏　名 携　帯

介護度

生年月日 年 月 日

その他

　◆　現在利用のケアマネージャー

（担当者）

　◆　サービス状況　（施設・介護事業所等詳細）

　◆　医　療

サービス付き高齢者向け住宅　ふみの里

入居希望者　申込書
　　　　年　　　　月　　　　日

問
合
せ
者 住　所 備　考

ご
家
族

住　所 備　考

（事業所）

ご
利
用
者 住　所

〒

主 治 医

そ の 他

現在の主な病気

内 服 状 況


