
令和○年○○月○○日

　私は、下記のとおり、要介護者と生計を同じくしております。

　 介護者の住所・氏名

住所

氏名 　　　　　　 　　（要介護者との続柄：　　　子の妻　　　　）

　 要介護者の住所・氏名

住所

氏名 　　

経済的な支援についての申立

①　経済的支援を行っている頻度について（月・週　約 　５回程度　・　常時）

②　経済的な支援の内容

また、週に２日間はショートステイを利用していますが、本人は金銭的管理をするのが

※「経済的な支援」の例
　 　 ・要介護者の生活費・食費等について介護者が負担している。

　 ・要介護者の介護サービス費の利用者負担分について、介護者が負担している。
　 ・要介護者の財産管理を介護者が代わりに行っている。

介護者が要介護者と同居（※）している場合は添付する必要はありません。
※当事業における同居については、住民基本台帳上において同一世帯である必要はありません。

　実態として同一の住所に居住している場合は、同居しているものとみなします。

生計同一関係に関する申立書

福島市五老内町３番１号

福島　花子

福島市森合町１０－１

福島　太郎

週に５回、夫の父宅を訪問し、身の回りの世話などをしています。

食材や介護用品などは、私のお金で購入しています。

難しい状態のため、私が本人に代わり介護サービス費の支払いを行っています。

※


