居宅サービス事業所の選択に関する理由書
（1～3までは居宅介護支援事業所が記載）

　【居宅介護支援事業所】法人名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
事業所名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
事業所番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
1． 居宅サービス事業所を利用するにあたり、説明に使用した文書（以下に○を付けて下さい。）
（　　）①居宅介護支援事業所で作成した説明資料
（　　）②各サービス事業所のパンフレット
（　　）③「諏訪広域連合　介護保険」のホームページの画面印刷資料
（　　）④その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
2． 説明日　　令和　　　年　　　月　　　日（　　）
3． 説明者　　　職　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　
　私は、居宅サービスの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、下記理由から下記居宅サービス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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞
代筆者　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞（続柄：　　　　）
