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Ａケアカード（参加機関）変更届 
 

浪速区在宅連携協議会 会長 様 

 

下記のとおり、変更いたしましたので届出いたします。 

記 入 日 令和     年     月     日 

参 加 機 関 名  

参 加 機 関 代 表 者 名 

フリガナ 

 

所 在 地 

〒 

 

TEL 

 

変更箇所にし、変更箇所のみ記入してください 

□ 参 加 機 関 名 称  

□ 参加機関代表者名 

フリガナ 

□ 所 在 地 

〒 

TEL 

□ 運 用 責 任 者 名  

□ 
運 用 責 任 者 

メールアドレス 
 

□ 
登 録 会 員 

メールアドレス 
 

 


