　参　　考

添付書類一覧について（地域密着型通所介護）
	番 号
	添　付　書　類
	内　　　　　容

	１
	申請者の定款、寄付行為等及びその登記事項証明書又は条例等
	・当該事業を実施する旨が記載されている定款・寄付行為及びその登記簿謄本

・条例にあっては公報の写し

	２
	従業者の勤務体制及び勤務形態一覧表（参考様式１）
※法人組織体系図、資格証の写し、介護職員の経歴書を添付）
	・勤務形態一覧表は申請日の直近１か月分について記入し、常勤換算の人数を出してください。

・介護職員全員の経歴書と資格証の写し

（証明証、研修修了証等）は勤務者全員の分提出してください。経歴書の様式については、管理者の経歴書（参考様式２）を参考にしてください。

	３
	管理者経歴書（参考様式２）
	

	４
	事業所の平面図（参考様式３）
	・参考様式３を参考に作成
既存のものでも可、ただし各部屋の用途と面積は必ず記載ください。

	５
	設備・備品等一覧表（参考様式４）
	・サービス提供上配慮すべき設備の概要には、おもに付帯する設備（収納、冷房、暖房、手洗い、ナースコール等）
非常災害設備等（火災報知設備、消火栓、消火器等）
備品（品名、数量）を記載してください。

	６
	運営規程
	・最新のものを添付

	７
	利用者からの苦情を処理するために講ずる措置の概要（参考様式５）
	・実際に苦情はなくても苦情処理に係る対応方針について記入

	８
	サービス提供実施単位一覧表（参考様式９）
	

	９
	当該申請に係る資産の状況
（資産の目録、損害保険証書の写し（申込書）等）
	・財産目録等の写し
保険証書の写しや内容を証明するもの

	10
	地域密着型介護サービス費の請求に関する事項
（介護給付費算定に係る体制等状況一覧表）
	

	11
	法第７８条の２第４項各号に該当しない旨の誓約書（参考様式６－２）
	・条項に該当がある場合は更新できません。

介護保険法による欠格事由

　指定を取り消された日から５年を経過していない、申請以前５年以内に著しい不正行為をした役員が禁固以上の刑に処せられていた等

　　これらの条項に該当がないかよく確認のうえ、押印していただき提出してください。
役員の欄が足りない場合は欄を増やすなどして、適宜直してください。

なお、この様式はＡ３両面二つ折となっていますのでご注意ください。（Ａ３両面で印刷できない場合は、Ａ４で印刷し、それぞれのページの間に割印を押印してください。）

	12
	役員の氏名等
	・11の誓約書に氏名等が記載されますので、提出不要です。

	13
	運営推進会議の構成員（参考様式８）
	・名前が特定されない場合は、構成区分、職名等だけ記入してください。


備考１「受付番号」欄は、記入しないでください。
　　　２　添付書類欄の記載事項は、申請する事業・施設に応じて適宜修正してください。

３　該当欄に「○」を付し、複数の事業所等に共通する添付書類については、「◎」を付してください。
