
もしもシート岬  

年　　月　　日

年　　月　　日修正日

  記入部分に変更がないか、時々確認お願いいたします。

変更部分があれば、書き直しをお願いいたします。

②山 折

①
山
　
折

 

 

 

裏面もご記入の上、四つ折りにして鞄の中や、 

お薬手帳等と一緒に保管をオススメします。

このシートがあなたを支える人に、 

あなたの思いを伝えるきっかけ作りになれば幸いです。
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②山 折

①
谷
　
折

 


