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居宅サービス事業所の選択に関する理由書
　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、下欄のとおり説明を受け、比較検討した結果、下記理由から以下の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。

【希望する事業所名】　○○デイサービスセンター　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
【事業所番号】　　２６ＸＸＸＸＸＸ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
【選択した理由】例１．機能訓練が充実しており、豊富な訓練プログラムがあり碁会所まで歩いて行きたいという私の目標達成に必要な機能訓練が受けられるため。例２．認知症ケアが充実し、見学に行った時のスタッフの対応がよく、いつもは混乱する本人がとても落ち着いていたため。例３．レクレーションメニューが選択することが出来て、頭を使うレクレーションや体を動かすレクレーションなど、その日の気分で選ぶことが出来るため。　　　　　
令和　　　年　　　月　　　日（　　）

利用者または代理人氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

【居宅介護支援事業所記載欄】
1 説明を行った居宅サービス事業所名及び法人名

サービス名　　　　　　通所介護　　　　　

	
	事業所番号
	事業所名
	法人名

	１
	267XXXXXXX
	○○デイサービスセンター
	社会福祉法人○○会

	２
	267XXXXXXX
	○○通所介護
	ＮＰＯ法人○○

	３
	267XXXXXXX
	○○○デイサービス
	株　○○○○

	４
	267XXXXXXX
	デイサービスセンター○○○
	株　○○○○

	５
	267XXXXXXX
	○○診療所通所介護事業所
	（医）○○会

	計
	　４法人　


2 説明に使用した資料（該当するものすべてに○）

（　　　）各サービス事業所のパンフレットまたはホームページ画面印刷資料
（　○　）介護サービス情報公表システムのホームページ画面印刷資料

（　　　）市町村が発行する介護サービス事業所一覧等
（　　　）その他具体的に（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
3 説明日　　　令和　　　年　　　月　　　日（　　）
4 説明者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（役職）　　　　　　　　　　　　　　
