
年 月 日

＜基本情報＞

～

年 月 日

□ □ 年 月 日

＜総合的状況＞

着工前

着工後

＜住宅改修の内容＞

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

記入欄が足りない場合は「住宅改修が必要な理由書（別紙）」を使用ください。

2021/1/21

福祉用具の使用について身体状況

住宅改修が必要な理由書
事業所名

0

介護状況

住宅改修により日常生活をどう変えたいか

改修内容 改修の目的及び効果具体的な問題点改修箇所

集合（持家）
被保険者の
現在の状況

0 0

有効期間

担当名

理由書作成日

　　　　　　年　　月　　日 　　　　　　年　　月　　日

現地確認日

□ 在宅

□

要介護
認定

申請中 非該当 要支援 要介護

□

住宅改修アドバイザー 病院のOT・PT等

（退院・退所予定日

新規・更新・区変 二次予防事業対象者 1　・　2 1　・　2　・　3　・　4　・　5

家族構成

被保険者番号 被保険者
氏名

フリガナ

入所・入院中
□ 戸建（借家）

住居形態

　　　　　　　年　　　　月　　　　日）

戸建（持家） □

単身　・　同居　【　夫婦　・　その他（　　　　　　　　）　】

専門科の助言の有無 住宅改修アドバイザー氏名

□ 集合（借家） □ 集合（公賃）

アドバイザーによる施工業者図面確認日



＜住宅改修の内容＞

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

□ 手摺の取付

□ 段差の解消

□ 床材の変更

□ 扉の取り替え

□ 和式便器の洋式化

□ 浴槽の取り替え

□ 流し・洗面台の取り替え

2015.11.2

改修箇所 具体的な改修箇所の問題点 改修内容 改修の目的及び効果

住宅改修が必要な理由書（別紙）
事業所名

担当名

利用者氏名


