	衛生福利部彰化老人養護中心院民退養申請單

	案號
	
	進住日期
	年   月    日
	養護類別
	□公費  □自費

	院民姓名
	
	退養日期
	年   月    日

	退養原因
	□1、康復/已可自理生活。

□2、家屬已能自行照顧。

□3、經濟負荷大。

□4、老人不適應機構生活。

□5、老人對本中心服務不滿意:

□6、家屬對本中心服務不滿意:

□7、重病轉院治療。

□8、於      年       月        日亡故。

□9、其他                             。

	家屬簽章
	姓名:                             簽章:

身分證字號:

地址:

電話:

	社工科擬辦


	

	會　　簽　　單　　位

	保健科
	護理科
	行政室(出納核算)
	主計機構

	
	
	
	

	秘  書
	中  心  主  任

	
	


