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緊急通報装置設置申請書

年　　月　　日

　　上島町長　　　　　　　　様

申請者　住所　　　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　　印　
電話番号　　　　　　　　　　　

　緊急通報装置の設置を申請します。
	設置対象者：　住所　　　　　　　　　　　　　(地域：　　　　　　　　)
　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　(生年月日　　　　年　　月　　日　　歳)
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(電話番号　　　　―　　　　　　　　　)

	設置希望理由：

	主な疾病：
通院先：1)　　　　　　　　　　　　　　　　　(通院回数　　　　　　　　　　　)
　　　　　2)　　　　　　　　　　　　　　　　　(通院回数　　　　　　　　　　　)

	医療保険：①　国民健康保険(番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)

	　　　　　②　その他　(種類　　　　　　　　　番号　　　　　　　　　　　　)

	　
	氏名
	続柄
	性別
	年齢
	職業
	住所及び電話番号

	近身者
町内の
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	近身者
町外の
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	民生委員意見：

	　

	民生委員氏名　　　　　　　　　　印　



