
第22号様式（第21条関係）

年 月 日

〒

本人との関係　（　　　　　　　　　　　　　）

円 年 月 日

  □住宅改修が必要な理由書　　□居宅介護（予防）サービス計画書の写し（サービス利用者のみ）

  □見積書　　□平面図　　□製品カタログの写し　　□施工前写真　　□その他（　　　　 　　　  　　　）

　※改修を行う住宅の所有者が当該被保険者でない場合、裏面の承諾書を記入してください。

垂水市長　  様

上記のとおり、関係書類を添えて、居宅介護（予防）住宅改修の事前承認を受けたいので申請します。

年 月 日

住　所

申請者 電話番号

氏　名

住宅改修理由書作成者　※事業者が記入してください。

住　　　所

事業所名 電話番号

担当者名

【市記入欄】

　・要介護認定 　要支援 　 1 ,  ２ □承認する □承認しない

　要介護  　1 ,  ２  ,  ３  ,  ４  ,  ５

　・支給限度基準額残 円

 　　上記申請について、下記のとおり決定してよろしいか。

課長 係長 係 係

費用見積額 着工予定日

添　付　書　類

事業所名等

確　認　事　項

住　　　　　　所

住宅の所有者

施工業者名

電話番号

生  年  月  日 性　　　別明 ・ 大 ・ 昭

介護保険居宅介護（予防）住宅改修事前申請書

フ　リ　ガ　ナ
保険者番号 ４ ６ ２ １ ４ ３

被保険者氏名 被保険者番号



   この承諾書は、表面に記載している住宅改修を行う住宅の所有者が当該被保険者でない場合に記入
してください。

私は、表面表示の住宅について、介護保険に係る住宅改修を行うことを承諾します。

（住宅所有者）

住所

氏名

年　　　　　月　　　　　日

住　宅　改　修　承　諾　書

（　裏　　面　）


