
様式第1号(第4条関係) 

 

那珂川町ねたきり老人等寝具洗濯サービス利用申請書 

 

 

 那珂川町長      様 

 

申請者  住 所                

氏 名              印 

〔対象者との続柄：    〕     

〔TEL   ―       〕     

 

 寝具サービス事業を利用したいので、次のとおり申請します。 

 

対象者 

ふりがな 

氏 名 
  性別 男・女 

住 所 
〒    ― 

 那珂川町 

電話番号   

生年月日         年   月   日生(満  歳) 

利 用 区 分 

1 一人暮らしの高齢者 

2 高齢者のみ世帯 

3 その他(            ) 

備 考   

 


