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日中活動実施計画の作成 指定短期入所の提供

氏名 氏名

保育士

理学療法士

作業療法士

言語聴覚士

その他（　　　 　　　）

その他（　　 　　　　）

その他（　　 　　　　）

日中活動支援加算に関する届出書

令和　　年　　月　　日　提出

事業所・施設の名称

報酬区分 1　 医療型短期入所　　　　　　　　２　 医療型特定短期入所

異　動　区　分
（該当の番号に○）

１　新規　　　　　　　　　　２　変更

適 用 年 月 日 令和　　　　年　　　　月　　　　日

指定短期入所の利用開始時に指定特定
相談支援事業所又は指定障害児相談支
援事業所の相談支援専門員と連動し、当
該相談支援専門員が定めたサービス等
利用計画等で、医療型短期入所において
日中活動の提供が必要とされた利用者が
いる(セルフプランは算定不可）

１　 該当　　　　　　　　２ 　非該当

保育士・理学療法士・作業療法士・言語聴
覚士・その他の職種の者（「保育士等」と
いう）が共同して、利用者ごとの日中活動
実施計画を作成している

１　 該当　　　　　　　　２ 　非該当

利用者ごとの日中活動実施計画に従い、
保育士等が指定短期入所を行っていると
ともに、利用者の状態を定期的に記録し
ている

１　 該当　　　　　　　　２ 　非該当

利用者ごとの日中活動実施計画の実施
状況を定期的に評価し、必要に応じて当
該計画を見直している

１　 該当　　　　　　　　２ 　非該当

※　「日中活動実施計画作成体制・日中活動実施計画に従った指定短期入所の提供状況等」には、
日中活動実施計画を作成している者の職種及び氏名を記入してください。指定短期入所の提供につ
いては生活支援員や児童指導員でも可。

(５)

日中活動実施計
画作成体制・日中
活動実施計画に
従った指定短期
入所の提供状況

等※

職種

添付書類
・従業者の勤務の体制及び勤務形態一覧表（別紙2）

・保育士、理学療法士、作業療法士及び言語聴覚士の資格証の写し


