
 

緊 急 通 報 装 置 設 置 申 請 書                

年  月  日   

   印西市長     様 

住 所            

氏 名        ○印    

  緊急通報装置を設置したいので、印西市ひとり暮らし重度身体障害者に対する緊急通

報装置設置要綱第４条の規定により、下記のとおり申請します。 

記 

氏 名 

 

男 

・ 

女 

電話番号  

住 所 

 

生年月日 年  月  日 

住居の状況    持 家  借 家  アパート  その他（     ）   

 添付書類 

  １ 緊急通報装置設置誓約書 

  ２ 承諾書 


