
（様式３）  
地域密着型サービス外部評価（第三者評価）受審頻度緩和の不認定について（通知）                                           年  月  日   
（事業者名）  
（代表者名）             様                                 加西市長         年  月  日付けで提出のあった地域密着型サービス外部評価（第三者評価）受審頻度緩
和認定申請については、審査の結果、下記のとおり受審頻度緩和の要件を満たしていないため、認定を

行いません。   
事業所名   

（ （介護予防）認知症対応型共同生活介護 ） 
事業所の所在地  
不認定の理由   


