参考様式（共通）
介護給付費算定に係る体制等状況一覧表

１　異動等の区分

	１
	新　規
	２
	変　更
	３
	終　了


２　事業所番号および名称
	事業所番号
	２
	７
	
	
	
	
	
	
	
	

	事業所の名称
	

	サービス種類
	

	３　届出を行う体制等

	加算等の項目
	異動（予定）　　　年　月　日

	介護職員
処遇改善加算
	１
	なし
	６
	加算Ⅰ
	５
	加算Ⅱ
	２
	加算Ⅲ
	令和　　年

　月　　日

	介護職員等
特定処遇改善加算
	１
	なし
	２
	加算Ⅰ
	３
	加算Ⅱ
	
	令和　　年

　月　　日

	介護職員等ベースアップ支援等加算
	１
	なし
	２
	あり
	
	
	
	令和　　年

　月　　日


（記入上の注意）

· 事業所のサービス毎に作成してください。
· 介護予防サービスの指定を受けている場合は、サービス種類に、介護予防サービスの名称も併せて記載してください。(例．（介護予防）訪問看護)
· 介護予防・日常生活支援総合事業の指定を受けている場合は、サービス種類に、第１号訪問事業又は第１号通所事業の名称も併せて記載してください。
· 必ず算定要件を確認したうえ、届出を行ってください。
