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１．主な指摘事項（従業者の配置）：生活相談員

【指導での指摘事項】
・送迎により生活相談員の配置が基準を満たしていない日があった。

生活相談員の配置は基準を満たしていますか。



4１．主な指摘事項（従業者の配置）：生活相談員 具体例

〈配置基準を満たさない例〉

９時 12時 14時 18時

サービス提供時間

 □ 事業所のサービス提供時間は９～18時の９時間。AとBのサービス提供時間内の勤務時間は9時間に満たないため不可。

　　Aの9時～10時は送迎であり、送迎時間は勤務に含まれない。

勤務時間帯8～13時

生活相談員A

生活相談員B

勤務時間帯10～15時

勤務延時間数

3+5=8時間

送迎

〇

×

〈配置基準を満たす例〉

９時 12時 14時 18時

サービス提供時間

 □ 事業所のサービス提供時間は９～18時の９時間。AとBのサービス提供時間内の勤務時間は9時間以上となっているため可。

勤務時間帯9～13時

生活相談員A

生活相談員B

勤務時間帯10～15時

勤務延時間数

4+5=9時間

事業所のサービス提供時間＝９時間
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①配置要件 （確保すべき生活相談員の勤務延時間数の計算式）

提供日ごとに確保すべき勤務延時間数＝提供時間数

（例）・サービス提供時間数８時間で、生活相談員２名が４時間ずつ勤務・・・〇
・サービス提供時間数８時間で、生活相談員１名が８時間勤務 ・・・〇

生活相談員の確保すべき勤務延時間数に、利用者の地域生活を支える取組の

ために必要な時間を含めることができる。

活動は、記録
しておくこと

送迎に要する時間 生活相談員の勤務時間には含められない。

利用者の地域生活を支える取組のために必要な時間 とは･･

〇サービス担当者会議や地域ケア会議に出席するための時間

〇利用者宅を訪問し、在宅生活の状況を確認した上で、利用者の家族も含めた相談・援助の
ための時間

〇地域の町内会、自治会、ボランティア団体等と連携し、利用者に必要な生活支援を担って
もらうなどの社会資源の発掘・活用のための時間

②勤務延
時間

【ポイント】

１．主な指摘事項（従業者の配置）：生活相談員
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【指導での指摘事項】
・機能訓練指導員を確保できていなかった。
（機能訓練指導員の業務委託契約について、以下が確認できなかった）
①雇用契約又は派遣契約等であること
②管理者の指揮命令下にあること

管理者の指揮命令下にある機能訓練指導員を配置していますか。

１．主な指摘事項（従業者の配置）：機能訓練指導員
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雇用契約 出向・派遣契約 委託契約等

配置基準 満たす

以下の条件のもと、満たす
満たさない

※委託契約等では、
指揮命令下にあること

が確認できない

・契約書に管理者の指揮命令に従う旨の記載があること

・出向・派遣される従業者が特定できること

今年度の指導では、委託契約を結んだ機能訓練指導員を配置していると
いう指摘がありました。
以下の表を参考に、適切な配置をしてください。

１．主な指摘事項（従業者の配置）：機能訓練指導員

根拠：（１）指定地域密着型サービス及び指定地域密着型介護予防サービスに関する基準について
第三の二の二 ３(6)②

（２）通所介護事業所における機能訓練指導員の配置について（通知）２２福保高介第１６
０７号 平成23年３月10日 問３・問４
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２．主な指摘事項（心身の状況等の把握）

【指導での指摘事項】
・サービス担当者会議等を通じて、利用者の心身の状況等の把握に努め
ているか、確認できなかった。

心身の状況等の把握に努めていますか？
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指定地域密着型通所介護事業所は、サービス提供に当たり

・利用者の心身の状況
・その置かれている環境
・他の保険医療サービス又は福祉サービスの利用状況 等

の把握に努めなければならない と区条例で定められています。

２．主な指摘事項（心身の状況等の把握）

杉並区指定地域密着型サービスの事業の人員、設備及び運営等の基準に
関する条例（平成25年3月5日杉並区条例第4号） 第59条の６ 参照

上の心身状況等を把握する〔方法〕としては、サービス担当者会議への
参加、本人又は家族との面談、ケアマネジャーとの情報共有などが考えら
れます。
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２．主な指摘事項（心身の状況等の把握）

指摘があった事業所では、

× サービス担当者会議に参加していなかった
× サービス担当者会議等を通じて心身状況等を把握した

ことが確認できなかった
という事例がありました。

サービス担当者会議に参加した記録は、基準上、必須とされていませんが計画を多職種で
共同で作成する際などに活用できるよう記録・保管しておくことが望ましい。
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３．主な指摘事項（地域密着型・認知症対応型）通所介護計画の作成①

【指導での指摘事項】

・利用者の心身の状況、希望及びその置かれている環境を踏まえて、計
画を作成しているか確認できなかった。

心身状況や希望等を踏まえ、かつそれらを盛り込んだ計画を作成していますか？
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通所介護では、利用者の心身の状況、希望及びその置かれている環境を踏まえて、
計画を作成する必要があります。
運営指導では、その利用者の心身状況等の把握について以下のように伝えていま

す。

【指導時に確認した事例】

項目 心身状況等の記録 指摘内容

「入浴」 自宅での入浴困難 ←なぜ困難なのかを把握しているか不明。

「移動」 一部介助 ←具体的な介助内容や残存能力が不明。

「利用者の希望」 ←空欄で把握していなかった。

「歩行、移動等」 自立 ←通所介護計画に機能訓練が位置付けされていた。

杉並区指定地域密着型サービスの事業の人員、設備及び運営等の基準に
関する条例（平成25年3月5日杉並区条例第4号） 第59条の10、第71条 参照

３．主な指摘事項（地域密着型・認知症対応型）通所介護計画の作成①



13

・暮らし向き（環境）

ポイント
通所介護計画に基づいて通所介護を提供するにあたり、漫然かつ画一的にならないよう機能訓練や

必要な援助を行うため、上の項目を把握しておくことが望ましい。

通所介護計画を作成する際に踏まえておくと良い心身状況等

・利用者の望みや願い、生活の目標

・利用者の心身の状況

・生活の仕方、状況（家事・日常生活動作等をどの様にしたいのか）

・家族の意向、介護力

・住居の状況

（上記の表はあくまで例示です）

３．主な指摘事項（地域密着型・認知症対応型）通所介護計画の作成①
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【指導での指摘事項】

・居宅サービス計画に沿って、（地域密着型・認知症対応型）通所介護
計画を作成していない事例があった。

居宅サービス計画に沿った通所介護計画の作成及びサービス提供を行って
いますか？

４．主な指摘事項（地域密着型・認知症対応型）通所介護計画の作成②
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長期目標 期間 短期目標 期間 サービス内容 ※１ サービス種別 ※２ 頻度 期間

本人 本人 毎日

A事業所 週2回

〇

医療機関 B医院 月1回 R5.12.1～

R6.5.31

通院介助 家族 夫・娘

本人 本人 毎日 R5.12.1～

R6.5.31

家族 夫・娘 適宜 R5.12.1～

R6.5.31

本人・家族 本人・娘 適宜 R5.12.1～

R6.5.31

地域密着型 A事業所 週2回 R5.12.1～

〇 通所介護 R6.5.31

〇 居宅介護支援 必要時 R5.12.1～

R6.5.31

R5.12.1～
R6.5.31

　目標 援助内容

体力・筋力をつけ転倒
の不安をなくし一人で
自由な外出が出来る
ようにしたい。

夫や友人
達と旅行
や食事会
に自由に
行ける。

R5.12.1～
R6.10.31

近隣（500m）で
開催しているサ
ロンへ参加して
いる。

R5.12.1～
R6.5.31

診療・病状管理
薬処方・相談

C居宅介護
支援事業所

R5.12.1～
R6.5.31

糖尿病・逆流性食道
炎、そして物忘れも出
てきている。健康管理
をして元気で過ごした
い。

病状が安
定してい
る。

R5.12.1～
R6.10.31

栄養バランスの
良い食事を摂取
する。また内服
薬の飲み忘れ
に注意する。

R5.12.1～
R6.5.31

処方薬を指示通り
服薬する

飲み忘れ時は服
薬の声かけする

栄養バランスを考
えた調理を娘と一
緒に行う

昼食・おやつ提
供、持参薬の服
薬介助を行う

必要時の相談
を受け対応する

自主的に体操を行
う

送迎の提供
体調管理の実施
リハビリの実施
お仲間との交流
支援

地域密着型
 通所介護

夫と二人暮らし
同敷地内に娘家族が住む

要介護１（R5.11.20認定）
認定期間：R5.10.10～R6.10.31
日常生活自立度 障害A1 認知Ⅱa
疾患：腰部脊柱管狭窄症・糖尿病・
高血圧症・逆流性食道炎・軽度認知
症

居宅サービス計画第2表（マスタープラン）
Aさん ７８歳 女性

アセスメントの結果

１．一人で外出したい。
２．内服管理をして健康管

理したい。
３．友人達とおしゃべりし

たい。
４．料理がしたい。

４．主な指摘事項（地域密着型・認知症対応型）通所介護計画の作成②
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長期目標 期間 短期目標 期間 サービス内容 ※１ サービス種別 ※２ 頻度 期間

本人 本人 毎日

A事業所 週2回

〇

医療機関 B医院 月1回 R5.12.1～

R6.5.31

通院介助 家族 夫・娘

本人 本人 毎日 R5.12.1～

R6.5.31

家族 夫・娘 適宜 R5.12.1～

R6.5.31

本人・家族 本人・娘 適宜 R5.12.1～

R6.5.31

地域密着型 A事業所 週2回 R5.12.1～

〇 通所介護 R6.5.31

〇 居宅介護支援 必要時 R5.12.1～

R6.5.31

R5.12.1～
R6.5.31

　目標 援助内容

体力・筋力をつけ転倒
の不安をなくし一人で
自由な外出が出来る
ようにしたい。

夫や友人
達と旅行
や食事会
に自由に
行ける。

R5.12.1～
R6.10.31

近隣（500m）で
開催しているサ
ロンへ参加して
いる。

R5.12.1～
R6.5.31

診療・病状管理
薬処方・相談

C居宅介護
支援事業所

R5.12.1～
R6.5.31

糖尿病・逆流性食道
炎、そして物忘れも出
てきている。健康管理
をして元気で過ごした
い。

病状が安
定してい
る。

R5.12.1～
R6.10.31

栄養バランスの
良い食事を摂取
する。また内服
薬の飲み忘れ
に注意する。

R5.12.1～
R6.5.31

処方薬を指示通り
服薬する

飲み忘れ時は服
薬の声かけする

栄養バランスを考
えた調理を娘と一
緒に行う

昼食・おやつ提
供、持参薬の服
薬介助を行う

必要時の相談
を受け対応する

自主的に体操を行
う

送迎の提供
体調管理の実施
リハビリの実施
お仲間との交流
支援

地域密着型
 通所介護

居宅サービス計画第2表（P15の一部）
長期目標 期間 短期目標 期間 サービス内容 ※１ サービス種別 ※２ 頻度 期間

〇 本人 本人 毎日

A事業所 週2回

医療機関 B医院 月1回 R5.12.1～

R6.5.31

通院介助 家族 夫・娘

本人 本人 毎日 R5.12.1～

R6.5.31

家族 夫・娘 適宜 R5.12.1～
R6.5.31R6.5.31

本人・家族 本人・娘 適宜 R5.12.1～

R6.5.31

地域密着型 A事業所 週2回 R5.12.1～

通所介護 R6.5.31

居宅介護支援 必要時 R5.12.1～

R6.5.31

自主的に体操を行
う。

送迎の提供
体調管理の実施
リハビリの実施
お仲間との交流
支援

地域密着型
 通所介護

R5.12.1～
R6.5.31

診療・病状管理
薬処方・相談

処方薬を指示どう
り服薬する。

飲み忘れ時は服
薬の声かけする

栄養バランスを考
えた調理を娘と一
緒に行う

昼食・おやつ提
供、持参薬の服薬
介助を行う。

必要時の相談
を受け対応する

C居宅介護
支援事業所

R5.12.1～
R6.5.31

糖尿病・逆流性食道
炎、そして物忘れも出
てきている。健康管理
をして元気で過ごした
い。

病状が安
定してい
る。

R5.12.1～
R6.10.31

栄養バランスの
良い食事を摂取
する。また内服
薬の飲み忘れ
に注意する。

R5.12.1～
R6.5.31

　目標 援助内容

体力・筋力をつけ転倒
の不安をなくし一人で
自由な外出が出来る
ようにしたい。

夫や友人
達と旅行
や食事会
に自由に
行ける。

R5.12.1～
R6.10.31

近燐（500m）で
開催しているサ
ロンへ参加して
いる。

R5.12.1～
R6.5.31

①送迎
②体調管理の維持
③リハビリの実施
④交流
⑤服薬

サービス内容

〇

地域密着型通所介護計画（アクションプラン）※一部のみ

※一部のみ掲載

実施 達成

予定時間 サービス内容

サービス提供内容

利用目標　　

長期目標

設定日

R5.12.1

達成予定日

R6.10.31

・友人達と食事会が出来ている。

・地域のサロンへ参加し楽しめている。

・薬等の飲み忘れなく病状が安定している。

目標
達成度

達成・一部・未達

短期目標

設定日

R5.12.1

達成予定日

R6.5.31

・300m先のスーパーへ買い物に行けている。

・自宅回りの散歩が出来ている。（15分～30分程度）

・散歩時近隣の人達と会話で交流が図れている。

目標
達成度

達成・一部・未達

迎え（有・無）

   R5年12月1日～令和6年5月31日

①送迎（ドアtoドア。移動時、乗車・降車

時、安全に留意し介助する。)

実施

一部

未実施

実施

一部

未実施

プログラム（一日の流れ

実施

一部

未実施

実施

一部

未実施

目的とケアの提供方針・内容
評価

効果・満足度など

送り（有・無）

9時30分

10時00分

10時30分

12時00分

13時30分

15時00分

15時30分

送迎

バイタル

チェック

集団体操

昼食

服薬介助

レクリェーショ

ン

おやつ

サービス終了

　R5年12月1日～R6年5月31日

④昼食・おやつ・服薬介助（食事、お

やつ時等誤嚥に留意。食後、預かり薬を

手渡し服薬を確認する）

実施

一部

未実施

実施

一部

未実施

　R5年12月1日～R6年５月31日

⑤レクリェーション（ゲーム・脳トレ等で

お仲間とのお喋りなどで交流を図り楽しく

過ごす支援を行う。）

実施

一部

未実施

実施

一部

未実施

　R5年12月1日～R6年５月31日

②バイタルチェック（血圧測定や体調

確認し心身状態を把握する。）

実施

一部

未実施

実施

一部

未実施

　R5年12月1日～R6年5月31日

③集団指導（体力・筋力強化の為のバ

ランス・歩行・筋力アップ体操を行う。

（反り返りに注意する。）

４．主な指摘事項（地域密着型・認知症対応型）通所介護計画の作成②
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ポイント
・通所介護計画の内容及び提供した通所介護サービスが、必ず居宅サービス計画に基づい
ていること。

・居宅サービス計画に位置付けられたサービス内容を基に、より具体的なサービス内容を
通所介護計画に位置付けていること。

・居宅サービス計画に「服薬介助」が位置付いていたが、
通所介護計画に位置付いていなかった。

・居宅サービス計画に「入浴介助」が位置付いていないが、
「入浴介助」を提供していた。

指摘があった事業所では

という事例がありました。

４．主な指摘事項（地域密着型・認知症対応型）通所介護計画の作成②
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５．主な指摘事項（サービスの提供の記録）

【指導での指摘事項】

・サービス提供の記録に、提供した具体的なサービス内容や利用者の心
身の状況等必要な事項を記録していなかった。

サービス提供をした際、具体的なサービスの内容等を記録していますか？
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５．主な指摘事項（サービスの提供の記録）

サービス提供記録は、介護報酬算定の根拠となる非常に重要な役割を果たします。
区条例では、当該サービスの提供日、内容（例えば、食事の提供、入浴、機能訓練、
レクリエーション等の実施内容や、送迎の有無等）利用者の心身状況などを記録す
ることと規定されています。
記録が確認できない場合、介護報酬の減算が必要となる場合があります。

・注意事項
①サービス提供記録は、利用者からの申出があった際、文書の交付その他適切な方法により、その情報を
利用者に対して提供しなければなりません。求めがあった際に、すみやかに開示できる体制を整えておく
必要があります。

②提供した具体的なサービスの内容等の記録は、「完結の日」から2年間保存の義務があります。
「完結の日」とは契約終了によりサービス提供が終了した日を指します。

杉並区指定地域密着型サービスの事業の人員、設備及び運営等の基準に関する条例
（平成25年3月5日杉並区条例第4号） 第59条の20（第20条準用） 参照
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要件は大きく分けて４つあります。もれのないように注意してください。

１．人 員 配 置 機能訓練指導員を1名以上配置すること。

２．個別機能訓練目標の設定・
個別機能訓練計画の作成

利用者ごとに目標等を内容とする個別機能訓練計画を
作成すること。

３．個別機能訓練の実施体制・
実施回数

類似の目標、同様の訓練項目を選択した小集団（5人
以下）に対して、機能訓練指導員が直接行うこと。概
ね週に1回以上実施すること。

４．個別機能訓練実施後の対応

６．個別機能訓練加算（Ⅰ）イについて

３月に１回以上、利用者の居宅を訪問し、居宅での生活状
況を確認。利用者又は家族に進捗状況の説明、計画の見直
しを行うこと。

※地域密着型通所介護に限ります。
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６．個別機能訓練加算（Ⅰ）ロについて ※地域密着型通所介護に限ります。

１．人 員 配 置

（Ⅰ）イで配置された機能訓練指導員（理学療法士等）
A

B
専ら機能訓練を実施する理学療法士等

この両名が配置され
ている時間に、
直接訓練の提供を受
けた利用者が、
算定可能。

令和6年度運営指導では、機能訓練指導員を2名配置していない時間帯に個別機能訓練加算（Ⅰ）ロ
を算定している事例が複数見受けられました。
その他要件を含め、改めて留意事項通知等をご確認ください。

注意点
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７．入浴介助加算について

引用：厚労省「令和６年度介護報酬改定における改定事項について」

令和６年度報酬改定で入浴介助加算（Ⅰ）
に、左記の要件が追加されました。

内容としては、
・具体的には、脱衣、洗髪、洗体、移乗、着衣など入浴
に係る一連の動作において介助対象者に必要な入浴介助
技術や転倒防止、入浴事故防止のためのリスク管理や安
全管理等が挙げられますが、これらに限るものではあり
ません。
・なお、これらの研修においては、内部研修・外部研修
を問わず、入浴介助技術の向上を図るため、継続的に研
修の機会を確保するよう努めてください。

参考：6.3.15 事務連絡「令和６年度介護報酬改定に関するＱ＆Ａ
（Vol.１）（令和６年３月15日）」の送付について／60



23８．口腔機能向上加算について

【 注意事項 】

口腔機能向上加算は体制加算ではありません。
加算を算定する場合は利用者ごとに要件に該当する者（対
象者）であるか必ず確認してください。

①

対象者であることの確認について、判断に至った明確な
根拠資料を残してください。

②
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口腔機能向上加算を算定できる利用者は次のイからハまでのいずれか
に該当する者であって、口腔機能向上サービスの提供が必要と認められ
る者となります。

イ 認定調査票における嚥下、食事摂取、口腔清潔の３項目の
いずれかの項目において「１」以外に該当する者

基本チェックリストの口腔機能に関連する（13）、（14）、
（15）の３項目のうち、2項目以上が「１」に該当する者

ロ

その他口腔機能の低下している者又はそのおそれのある者ハ

８．口腔機能向上加算について

（参照）指定地域密着型サービスに要する費用の額の算定に関する基準及び指定地域密着型介護予防サービスに要する費用の額の算定に
関する基準の制定に伴う実施上の留意事項について (平成18年3月31日 老計発第0331005号、老振発第0331005号、老老発第0331018号)

第二の３の２（18）
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「その他口腔機能の低下してい
る者又はそのおそれのある者」

①認定調査票の特記事項における記載内容（不足の判断根拠、介助
方法の選択理由等）から、口腔機能の低下している又はそのおそれ
があると判断された者

②主治医意見書の摂食、嚥下機能に関する記載内容や特記すべき事項
における記載内容（不足の判断根拠、介助方法の選択理由等）から、
口腔機能の低下している又はそのおそれがあると判断された者

③視認により口腔内の衛生状態に問題があると判断される者

④医師、歯科医師、介護支援専門員、サービス提供事業所等からの情
報提供により口腔機能の低下している又はそのおそれがあると判断さ
れる者等

「その他口腔機能の低下している者又はそのおそれのある者」に該当すると判断する場合は、①～④に
該当することがわかるよう記録してください。特に、③・④の対象者については判断に至った経緯（誰
が、いつ、判断した理由）を詳細に記載してください。

８．口腔機能向上加算について

（参照）「口腔機能向上マニュアル」
確定版（平成21年3月）



26９．延長加算について（宿泊サービスとの同日の算定の可否）

宿泊サービスと延長加算を同一日に算定することはできません。

事業所の利用者が、当該事業所を利用した後に、引き続き当該事業所
の設備を利用して宿泊する場合や、宿泊した翌日において当該事業所の
地域密着型通所介護の提供を受ける場合には算定することはできない。

平成18年3月31日 老計発第0331005号、老振発第0331005号、
老老発第0331018号 第２の３の２（４）③ 参照

加算の留意事項通知には、

と記載されています。
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【 延長加算の算定が認められない例 】

×

通所介護事業所の営業時間の開始前に延長サービスを利用した後、通所介護等を利用しその当日より宿泊
サービスを利用した場合→延長加算は算定できない。

×

サービス提供時間＝9：00～18：00の場合

サービス提供時間＝9：00～18：00の場合

延長サービス サービス提供時間 宿泊サービス

宿泊サービス サービス提供時間 延長サービス

宿泊サービスを利用した後、通所介護サービスを利用し通所介護事業所の営業時間の終了後に延長サービ
スを利用した後、自宅に帰る場合→延長加算は算定できない。

９．延長加算について（宿泊サービスとの同一日の算定の可否）

9時 12時 18時

9時 12時 18時

自　宅
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指導項目 指摘文

人

員
人員に関する事項 ・生活相談員、機能訓練指導員を配置されていることが、記録上確認できなかった。

勤務体制の確保等 ・従業員の質の向上のための研修の機会を確保していなかった。

勤務体制の確保等 ・無資格の従業員に対して、認知症介護基礎研修を受講させていなかった。

定員の遵守 ・利用定員を超えてサービスを提供している日があった。

非常災害対策 ・定期的に避難、救出その他必要な訓練を行っていなかった。

地域との連携等 ・概ね6月に1回以上、運営推進会議を開催していなかった

秘密保持等 ・秘密保持に関して家族の同意を得ていない事例があった。

個別機能訓練加算 ・個別機能訓練計画の訓練項目を具体的に記載すること。

個別機能訓練加算 ・訓練に関する記録（実施時間、訓練内容、担当者等）が不十分であった。

運

　

営

加

算

その他指摘事項一覧



「受講報告兼アンケート」の入力のお願い

集団指導の受講状況等を確認するため、視聴後に事業所ごと（サービス種別ごと）に下記入力
フォームから「受講報告兼アンケート」の入力をお願いします。

（注１）併設の事業者がある場合、それぞれのサービス事業所で回答してください。
（注２）管理者等が事業所内の回答・質問事項を取りまとめ、事業所として回答・質問してください（事業所で視聴した方全員が

回答する必要はありません）。

区公式ホームページからアクセスする場合 二次元コードを読み取ってアクセスする場合

🕒入力期限：３月３１日（月曜日）まで

ここをクリック

【ホームページの階層】
トップページ＞くらしのガイド＞
税金・保険・年金＞介護保険＞
介護保険事業者の方向け情報＞
令和６年度介護保険サービス事業者
集団指導

受講報告兼アンケート 二次元コード
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