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１　入所乳幼児数

※作成日現在の人数を記入してください。

1.6人につき1人

2人につき1人

4人につき1人

0

２　職員配置の状況

※作成日現在の人数を記入してください。

※「常勤」には、常勤的非常勤職員（いわゆる臨時職員や嘱託職員等で勤務形態が常勤の者）を含めて計上して下さい。

常勤 非常勤 常勤 非常勤

施設長 心理療法担当職員

児童指導員 栄養士

保育士 調理員

看護師等 医師（嘱託医）

個別対応職員 事務員

家庭支援専門相談員 その他

里親支援専門相談員

　　【医師（嘱託医）の状況】

現員（人数）
職種 職種

診療科目

所属医療機関名

診療科目

所属医療機関名

参考：職員配置基準児童数
（人数） 看護師の数

※7人以上
※保育士、児
童相談員を
もって代えるこ
とも可能（児童
数に応じ看護
師を複数設置
する必要あり）

現員（人数）

計

満２歳以上満３歳に満たない幼児

満３歳以上の幼児

満２歳に満たない幼児



３　職員一覧表

※原則として作成日現在で記入してください。ただし、「年齢」のみ、当該年度４月１日現在の年齢を記入してください。

※「担当職務」は、主な業務内容を簡潔に記入してください。また、育児休業等休職中の場合も、同欄にその旨記入してください。

格付 金額（円） 格付 金額（円）
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現施設での
勤務開始
年月日

本俸の推移 保険加入状況

前年度４月分 今年度４月分
社会保険 雇用保険

職　名 氏　名 年齢 担当職務 資格名
勤務
形態



４　寝室等の状況

※「室名」について、とくに名称がない場合は、「寝室①」などの記入で構いません。

必要面積

歳 ～ 歳 男 女 男女 人 ㎡

歳 ～ 歳 男 女 男女 人 ㎡

歳 ～ 歳 男 女 男女 人 ㎡

歳 ～ 歳 男 女 男女 人 ㎡

歳 ～ 歳 男 女 男女 人 ㎡

歳 ～ 歳 男 女 男女 人 ㎡

歳 ～ 歳 男 女 男女 人 ㎡

歳 ～ 歳 男 女 男女 人 ㎡

歳 ～ 歳 男 女 男女 人 ㎡

室

室

室

室

室

室

室

種別

種別
室　名

1人につき
2.47㎡以上

対象年齢 性別 在籍児童数 実面積

便所　※乳幼児10人以上

ほふく室　※乳幼児10人以上

調理室　※乳幼児10人以上

相談室

診察室　※乳幼児10人以上

病室　※乳幼児10人以上

浴室　※乳幼児10人以上

寝室　※乳幼児10人以上

観察室　※乳幼児10人以上
1人につき
1.65㎡以上

乳幼児の養育のための専用の室
　※乳幼児10人未満

１室につき
9.91㎡以上
1人につき
2.47㎡以上


