
 

 

様式９ 

介 護 保 険 対 応 の レ ン タ ル 用 品 で は 

対応できない理由（ケアマネージャー作成） 

                  

対応できない理由 

例）障害の状況からあぐらをかいた状態でなければ車椅子に坐れず、あぐらをかいた状態で座ること

が可能な幅の車椅子がレンタル用品にはないため。 

 

希望しているレンタル商品を探した経緯 

業者名 

商品名 
適当な商品を見つけられなかった理由 

例）○○○○ あぐらをかいた状態では、○㎝ほど幅が狭く座れない 

  

  

  

  

  

 

  年  月  日  ケアマネージャー氏名               


