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時下ますますご清祥のこととお喜び申し上げます。 

さて、お問合せいただきました入所申込み関係書類をお送りいたします。 

以下の書類に記入の上、当施設までご返送いただきたくお願い申し上げます。 

ご不明な点がございましたら、遠慮なく下記お問合せ先へご連絡下さい。 

 

 

 

 

記 

 

ご返送いただく書類 

 ① 施設入所申込書兼個人情報使用同意書 

 ② 介護保険被保険者証のコピー 

 （「有効期限」及び「要介護状態区分等」が記載されている面を 

   コピーして下さい） 

 

 

 

【お問合せ先】 

   〒738－0031 

   広島県廿日市市原 362－2 

   特別養護老人ホーム 清鈴園 相談室 

   直通電話番号（0829）38－0784 

 

不在の時は下記連絡先へお願いいたします。 

清鈴園 代表電話番号（0829）38－0011 

 


