
個 人 情 報 使 用 同 意 書 

 私（利用者及びその家族などを含む）の個人情報については、次に記載するところに

より、利用者に関わる個人情報を使用することに同意します。 

 

記 

１ 使用する目的 

（１） 利用者がサービスを利用するにあたり、作成した居宅サービス計画書に沿って

円滑にサービスが提供されるためのサービス担当者会議を開催する場合。 

（２） サービス提供事業所、医療機関等の関係機関等との連絡調整等において必要な

場合。 

（３） 行政の各種手続き、申請等において必要な場合。 

（４） 外部監査機関、評価機関等への情報提供や、損害賠償保険などに係る保険会社 

  等への相談または届出等において必要な場合。 

  （５） 上記に関わらず、緊急を要する時の連絡などの場合。 

２ 使用する事業所の範囲 

（１） 区分       居宅介護支援事業 

（２） 所在地      仙台市太白区茂庭台二丁目１５番２０号 

（３） 事業所名     茂庭居宅介護支援事業所 

３ 使用する期間 

    契約開始時から、契約終了時まで。 

４ 条件 

（１） 個人情報の提供は必要最小限とし、提供にあたっては関係者以外の者に漏れる

ことの無いように細心の注意を払うこと。契約の締結前から終了後においても、 

第三者に漏らさない。 

（２） 個人情報を使用した会議、相手方、内容等の経過を記録しておくこと。 

（３） 私（利用者及びその家族）より、個人情報の開示、訂正、使用停止及び消去 

の請求があった場合には、法令に基づき速やかに対応いたします。  

 

令和  年  月  日 

 

指定居宅介護支援事業所 茂庭居宅介護支援事業所所長 殿 

 

        契 約 者  住所                        

 

               氏名                     印  

 

        利 用 者  住所                        

 

               氏名                     印  


