
１ ９ 長 号 外 
平成 19年 5月１１日 

 
 指定認知症対応型共同生活介護事業所 管理者 様 
 
                           いわき市長 櫛田一男 

（公 印 省 略） 
 
 
   認知症対応型共同生活介護における短期利用共同生活介護費の算定に係る要 

件の確認等について（通知） 
 
 
 このことについて、認知症対応型共同生活介護事業所において短期利用共同生活介

護費を算定するに際しては、必要な要件が定められております。 
 つきましては、別紙「認知症対応型共同生活介護（グループホーム）における短期

利用共同生活介護費（ショートステイ）の算定要件の確認及び要件を満たしていない

場合の手続き」により貴事業所における算定要件を確認願います。 
 なお、確認の結果要件を満たしていない場合については、同別紙に基づき手続き願

います。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

担当：保健福祉部 長寿介護課 介護支援係 
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