牧之原市介護予防・日常生活支援総合事業（通所型サービス）

人員基準チェックリスト（事業所名　　　　　　　　　　　　　　　　）
今回（　指定　・　更新　）をするサービスの「□」にレ点を付してください。

□一日型通所サービス（緩和型・一体型）　　□一日型通所サービス（緩和型・単独型）
□半日型運動機能向上型通所サービス（緩和型・一体型）
□半日型運動機能向上型通所サービス（緩和型・単独型）
□半日型生活機能向上型通所サービス（緩和）
	職種
	基準（空欄に必要事項を記入し、各項目の該当する「□」にレ点を付すこと。）

	利用定員等
	１単位目

２単位目

３単位目

利用定員
利用定員

利用定員

総合事業　　　　　　人

総合事業　　　　　　人

総合事業　　　　　　人

介護サービス　　　　人
介護サービス　　　　人
介護サービス　　　　人
合計　　　　　　　　人

合計　　　　　　　　人

合計　　　　　　　　人

サービス提供時間

サービス提供時間

サービス提供時間

　：　～　：

　：　～　：

　：　～　：



	※以降、各項目につき必ず１つはチェックが入ります。

	従業者
	生活相談員
	□　県指定または市指定の基準で配置している。
□　総合事業としては配置していない。
※総合事業の人員要件では、配置を必要としていません。

	
	看護職員
	□　県指定または市指定の基準で配置していている。
□　配置していないが連絡が取れる体制は整っている。
□　配置も連携もしていない。

	
	介護職員
	単位ごとに、必要な員数の介護職員を配置している。
□　利用定員合計10人まで　１人
□　利用定員合計15人まで　１人
□　利用定員合計16人以上　１人＋α
□　利用定員合計19人以上（県指定と一体型）
　　介護サービスでの基準数＋通所型サービスで基準数※
　　（　　　　　　　　　人＋　　　　　　　　　　人）
　　※人員基準上配置が必要とされている人数です。

	
	機能訓練指導員
	□　機能訓練指導員を配置している。
□　密接かつ適切な連携体制を確保している。
□　配置していない。

	
	その他
	運動機能向上のために使用する設備の活用を十分理解して従事するもの
□　いる　　　□　いない

	管理者
	□　専従である。

□　専従でない場合、次の要件を満たしている。

□　事業所の管理上支障がない。

□　兼務する職務が次のいずれかの場合である。

□　当該事業所の他の職務

□　同一敷地内にある他の事業所、施設等の職務

※管理すべき事業所数が過剰である場合や、併設する入所施設において入所者に対しサービス提供を行う看護・介護職員と兼務する場合などは、管理業務に支障があると考えられる。

［兼務する職務］

事業所名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

所在地：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

兼務する職務：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

※介護サービス事業以外の職務についても記載すること。


