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手書き用 登録番号

苅田町徘徊高齢者等SOSネットワーク事業事前登録票 様式第1号

登録日 年

男 ・女
年 月 日

大正 昭和

旧　　住　　所 職　業 現 元

住　　　　　所 登録時の年齢 旧　　性

苅田町 歳

区

家　族　構　成 1 ひとり暮らし 2 高齢者世帯 3 子と同居 4

- - 行政区自宅・携帯電話番号 - -

担当居宅介護支援事務所
担当ケアマネージャー 電話番号

その他

主な病気・手術等

かかりつけ医 介護度

徘徊歴 回 保護歴 回

福祉サービス

本　　人　　の　　特　　徴

身　長 cm 体　重 kg

く　せ アレルギー

名　前 言える 言えない 住　所

・ 部分的

めがね 有 無 ひ　げ 有 無

頭　髪 短髪 ・ 長髪 白　髪 全体

言える 言えない

行動の
特徴

よく行く場所や徘徊する場所

親
族
連
絡
先
等

氏
名

続
柄

徘
　
徊
　
高
　
齢
　
者
　
等

氏　　　　　名 生　　年　　月　　日 性　　別 血液型
ふりがな

℡ 家 携

身体的
特徴

℡ 家 携

氏
名

続
柄

― ―

勤務先 携帯 ―

住　所 連
絡
先

自宅

徘徊高齢者等が行方不明等になった際、町内の防災行政無線及び防災メールにて一般住民に周知を行う

私は、登録者の「苅田町徘徊高齢者等SOSネットワーク」登録にあたり、上記チェックした項目について同意します。

同意者氏名 ㊞

―

登録票は「苅田町役場」で保管、連絡票は「行橋警察署」「社会福祉協議会」「地域包括支援センター」「民生委員・児
童委員」が常時閲覧できるようにし、捜索が必要になった際は関係機関等に情報提供を行う

「地域包括支援センター」「民生委員・児童委員」は、「連絡票」の情報を日常の見守りに活用する

登
録
者

氏　名 ㊞ 続　柄


