居宅介護サービス等の事業所選択に関する説明についての確認書
（１～４までは居宅介護支援事業所が記載）

１　説明を受けた居宅介護サービス等のサービス事業所名及び法人名

サービス名　　　　　　　　　　　　　　
	
	事業所番号
	事業所名
	法人名

	１
	
	
	

	２
	
	
	

	３
	
	
	


※　欄が足りない場合は、別紙としても可

２　説明に使用した文書（該当するものをチェック）
□　居宅介護支援事業所が作成した説明資料
□　各サービス事業所のパンフレット
□　いわき市が作成している介護保険サービス事業所一覧
□　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

３　説明日　　　令和　　　年　　　月　　　日

４　説明者　　　職　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　

　私は、上記の居宅介護サービス等のサービス提供を受けるに当たり、当該サービスの事業者情報に関して、１に記載の事業所について２の資料により説明を受け、比較検討した結果、下記理由から下記事業所によるサービス提供を受けることを希望します。

（事業所番号）　　　　　　　　　　　
（事業所名）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（選択理由）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

令和　　年　　月　　日
利用者氏名　　　　　　　　　　　　　
５　地域包括支援センターからの意見・助言
	



令和　　年　　月　　日
　　　　　　　地域包括支援センター
記入者氏名　　　　　　　　　　　　
