
（仮称）知的障害者施設 

ハートポートこもれび（短期入所） 利用登録希望の皆様へ 
 

 

①  こもれび短期入所事業利用登録申請書（このお手紙と同封） 

②  ご本人様の写真 

（スナップ写真，カラーコピーしたもの，顔がわかるもの） 

③  個人情報提供同意書（調布市→（福）調布市社会福祉事業団） 

（このお手紙と同封）  ※なごみを利用したことがある方 

 

≪面談時にご持参いただくもの≫ 

・サービス受給者証 

・投薬指示書（間に合わない場合は，お薬手帳かお薬情報） 

・健康診断書 ※詳細は同封のご利用のしおり説明会用《抜粋》をご確認ください。 

 
 

 


