様式第５号（第５条関係）
ふれあいサービス事業利用申込書
令和　　年　　月　　日
社会福祉法人ふじみ野市社会福祉協議会長　様
　　　　　　　　　申込者（会員）　住　所　ふじみ野市
　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　　電　話　　　　（　　　　）
	利用者
	氏　名
	
	会員との続柄
	

	
	年齢等
	　　　年　　月　　日生（満　　　歳）

	
	住　所
	ふじみ野市

	
	電　話
	　　　　（　　　　　）

	家族
	続　柄
	氏　名
	住　居
	連絡先など

	
	
	
	同居・別居
	

	
	
	
	同居・別居
	

	
	
	
	同居・別居
	

	
	
	
	同居・別居
	

	
	
	
	同居・別居
	

	利用理由
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	サービス内容
	家事援助
	

	
	
	

	
	その他
	

	
	
	

	利用日時
	週間
	

	
	
	

	
	一時
	

	
	
	


