
第６号様式（第８条、第９条、第１０条関係）

住宅改修に係る施工前・施工後確認書

被保険者氏名                      様  

  被保険者住所                         

   被保険者番号  

十万    千円

工事費総額（税込） 円

内 訳（工事費内訳書別添）

十万    千円

介護保険給付予定額 円

十万    千円

介護保険自己負担予定額 円 ・・・・①

（ １割 ・ ２割 ・ ３割 ）

十万    千円

上記以外の自己負担予定額 円 ・・・・②

十万    千円

領収証金額（ ①＋② ） 円



施 工 前 確 認 書

  年  月  日  

越谷市長 宛

今回の住宅改修については裏面の内容のとおり行うことを確認しました。

被保険者氏名

代理人氏名
（本人が自書できない場合） 続柄：

居宅介護支援事業所名

居宅介護支援専門員氏名

施工事業者

所 在 地

事業所名

代表者名

  ※被保険者本人が自書できないときは、代理人が代理人欄に記載してください。（被保険者本人欄の

記載は必要ありません）

施 工 後 確 認 書

  年  月  日  

越谷市長 宛

裏面の内容のとおり、工事が完了したことを確認しました。

被保険者氏名

代理人氏名
（本人が自書できない場合） 続柄：

居宅介護支援事業所名

居宅介護支援専門員氏名

  ※被保険者本人が自書できないときは、代理人が代理人欄に記載してください。（被保険者本人欄の

記載は必要ありません）


