
■ 基本情報 

ふ り が な ます ちかお 医 籍 登 録 年 昭和 51年 地 図 番 号 15-A-1 

医 師 名 桝 知果夫 ﾒ ｰ ﾙ ｱ ﾄ ﾞ ﾚ ｽ  

所 属 施 設 名 
社会福祉法人成寿会 

老人保健施設 成寿園 
主治医意見書の作成 ○ 

身 体 障 害 者 

手帳の指定医 
× 

施 設 所 在 地 
〒737-0115 

 呉市広町免田 13012 

ﾎ ｰ ﾑ ﾍ ﾟ ｰ ｼ ﾞ 

U R L 
 

電 話 番 号 
昼 間 0823-71-7171 備考： 

車 椅 子 の 来 院 ○ 手 話 対 応 × 
夜 間  備考： 

ＦＡＸ番号 
昼 間 0823-72-3400 備考： 

駐 車 場 の 有 無 ○ 外 国 語 対 応 × 
夜 間  備考： 

施 設 

応 対 時 間 

曜 日 月 火 水 木 金 土 日 

午 前        

午 後        

入 所 定 員 情 報 従来型 70名、ユニット型 20名、デイケア 30名 

機 器 ・ 設 備  

併設介護関係施設・

サ ー ビ ス 内 容 
短期入所療養介護、通所リハビリテーション、介護予防短期入所療養介護、介護予防通所リハビリテーション 

ｱ ﾋ ﾟ ｰ ﾙ ﾎ ﾟ ｲ ﾝ ﾄ  

在 籍 医 師 名 桝知果夫          

2024.2   

 


