
様式第１号 
年  月  日 

 
神栖市社協介護機器貸出事業申請書 

 
社会福祉法人神栖市社会福祉協議会 
会  長  保  立  一  男 様 

申請者                 
住 所                 
氏 名               印 

（℡            ） 
 
 

神栖市社協介護機器貸出事業運営要項に基づき、次の通り貸出を受けたいので申請します。  
 
記 
 

貸出用具  
納入年月日 年  月  日   時 納入場所  
利用者氏名  男・女 生年月日 年  月  日

利用者住所  電話番号  

身障手帳の有無 有 ・ 無 種類と等級  
介護機器を必要とする理由 

備考 

 


