
第２号様式（第８項関係）                    

個人情報提供報告書  

令和   年   月   日  

 柏市長  あて  

 

（報告者）事  業  者  番  号              

所   在   地              

事業者・施設名              

電  話  番  号              

代  表  者  氏  名              

介護支援専門員氏名            

 

 要介護認定等に係る個人情報について，指定居宅サービス事業者

が個別サービス計画を策定するため，下記のとおり指定居宅サービ

ス事業者に対し，被保険者の同意を得た上で，個人情報を提供した

ので報告します。  

記  

 

被保険者番号               

 

被保険者氏名               

指定居宅サービス事業者名  サービスの種類  

  

  

  

  

  

 

受付者  提出方法   

受  

付  

印  

 

 

 

 

  

 


