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ケアハウス「ポポロ２１」施設長　様
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男

女

健康 病名

病名

状態

種類 年額

収入 種類 年額

月額

金額 種類 年額

円

借入先 借入期間　　 年 金額

続柄 年齢 電話番号

近親

者の

状況

住居 家賃（月額）

状況

身元 続柄 年齢 電話番号

保証

人 

特記

事項

備　　考

氏　　　　　名 同居・別居 住　　　　　所

持ち家（自己・家族）

借家・アパート・その他

広さ・畳

同居・別居 住　　　　　所氏　　　　　名

仕送者氏名・関係

円

最近５年以内にかかった主な病気

普通預金

　有・無　　有の場合（部位　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　有・無　　有の場合（　　　　種　　　　　　級）

定期預金

円

円

円

円

円

　一人暮らし・老人世帯・その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

本籍地（都道府県名）

医療機関名

入　居　申　込　書
令和　　　年　　　月　　　日

入居希望者との関係（本人の　   　　）

明治・大正・昭和　 　　年  　　月　　 　日

 ふ り が な

申込者氏名

㊞

仕 送 り 等

そ の 他 の 収 入

預 金 額

借 入 金

身 体 障 害 の 有 無

身体障害手帳の有無

年 金 等 の 収 入

不 動 産 収 入

世 帯 構 成

健 康 状 態

通 院 加 療 中

　

ふ り が な

本 人 氏 名

現 住 所

電 話 番 号


