社会福祉施設（幼保連携型認定こども園）指導監査用資料
１　施設の状況

(1) 施設の概況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）

	施設名
	
	施設種別
	　　幼保連携型認定こども園

	設置主体
	
	運営主体
	

	所在地
	施設
	〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　TEL

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX

	
	運営主体
	〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　TEL

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX

	施設長名
	
	理事長等氏名
(運営主体代表者)
	

	認可年月日
	　　年　　　月　　　日　　
	認可・利用定員
	１号　　　人
	２号　　　　人
	３号　　　人
	合計　　　　　　人

	事業開始年月日
	　　年　　　月　　　日　　
	利用現員
	１号　　　人
	２号　　　　人
	３号　　　人
	合計　　　　　　人


(2) 建物設備の状況

　ア　土　地

	区分
	面　　　積　(前年度3月31日現在)
	前年度中の増減

	自己所有地
	　　　　　　　　㎡
	　　　　　　　　㎡

	借地
	　　　　　　　　㎡　(用途　　　　　　　　　　　　)
	　　　　　　　　㎡　(用途　　　　　　　　　　　　　)

	計
	　　　　　　　　㎡
	　　　　　　　　㎡

	借地の状況
	所有者
	①
	②

	
	賃借契約の有無等
	有・無
	賃借料年額　　　　　　　　　　円

面　　　積　　　　　　　　　　㎡

(用途　　　　　　　　　　　　　)
	有・無
	賃借料年額　　　　　　　　　　　円

面　　　積　　　　　　　　　　　㎡

(用途　　　　　　　　　　　　　　)

	
	地上権(賃借権)設定登記の有無

(いずれも無の場合、理由を明記)
	地上権設定登記： 有 ・ 無

賃借権設定登記： 有 ・ 無
	地上権設定登記： 有 ・ 無

賃借権設定登記： 有 ・ 無

	
	
	理　由
	理　由


　イ　建　物

	区　　分
	前年度3月31日現在
	前年度中の増減
	主な建物の名称

	耐火構造
	㎡
	㎡
	

	準耐火構造
	㎡
	㎡
	

	木造
	㎡
	㎡
	

	計
	㎡
	㎡
	


　ウ　各設備の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）

	室　　名
	室　　数
	床 面 積
	備　　考
	
	室　　名
	室　　数
	床 面 積
	備　　考

	保　育　室
	室
	㎡
	
	
	園長室（理事長室）
	室
	㎡
	

	遊　戯　室
	室
	㎡
	
	
	更　衣　室
	室
	㎡
	

	乳　児　室
	室
	㎡
	
	
	休　憩　室
	室
	㎡
	

	ほふく室
	室
	㎡
	
	
	倉　　　庫
	室
	㎡
	

	保　健　室
	室
	㎡
	
	
	図書室
	室
	㎡
	

	調　理　室
	室
	㎡
	
	
	手洗い用設備
	箇所
	
	

	沐　浴　室
	室
	㎡
	
	
	足洗用設備
	箇所
	
	

	調　乳　室
	室
	㎡
	
	
	放送聴取設備
	箇所
	
	

	食　品　庫
	室
	㎡
	
	
	映写設備
	箇所
	
	

	便　　　所
	室
	㎡
	
	
	水遊び場
	箇所
	
	

	職　員　室
	室
	㎡
	
	
	飲料水用設備
	箇所
	
	

	会議室（相談室）
	室
	㎡
	
	
	園児用清浄用設備
	箇所
	
	


　(注)１ 室数及び床面積は、現在使用している形態での数値を記入してください。

　　　２ 各室の床面積は、当該全室数の合計面積を記入してください。

　エ　園庭の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	面　　　　　　　積
	㎡
	【備 考】

	施設が所有権、地上権又は

賃借権を有しない面積
	㎡
	


２　職員に対する士気高揚策等

(1) 職員研修の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（前年度の状況）

	区　　　　分
	研　修　の　実　施　状　況　・　参　加　状　況

	施設内研修
	

	外部研修
	役員（理事等）
	

	
	 施設長
	

	
	事務員
	

	
	認定こども園団体等
	

	
	栄養士・調理員
	

	
	その他
	


（注）欄内に収まらない場合は、任意様式で作成し添付してください。
(2) 職員の福利厚生　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（現在の状況）

	【実施状況の概要】




(3) 職員の確保及び定着化についての取り組み　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（現在の状況）
	【具体的な取組状況】




３　諸規程・帳票類の整備状況　（有無に○印）

	運　 営　 管　 理　 関 　係
	
	保　 育　 状　 況   関   係

	１ 運営規程(園規則)
	有 ・ 無
	
	１ 指導要録
	有 ・ 無

	２ 就業規則・非常勤職員就業規則
	有 ・ 無
	
	２ 全体的な計画
	有 ・ 無

	３ 職員雇入通知書（労働契約書）
	有 ・ 無
	
	３ 年間指導計画
	有 ・ 無

	４ 労働関係協定書及び届出書
	有 ・ 無
	
	４ 月案
	有 ・ 無

	５ 給与規程
	有 ・ 無
	
	５ 週・日案
	有 ・ 無

	６ 給与台帳・賃金台帳
	有 ・ 無
	
	６ 個別的な計画（３歳未満児）
	有 ・ 無

	７ 事務処理規程(専決規程)
	有 ・ 無
	
	７ 個別支援計画（要配慮児）
	有 ・ 無

	８ 職員名簿
	有 ・ 無
	
	８ 学校保健計画
	有 ・ 無

	９ 職員履歴・資格証明書
	有 ・ 無
	
	９ 食育計画
	有 ・ 無

	10出勤簿(タイムカード)
	有 ・ 無
	
	10 自己評価関係書類
	有 ・ 無

	11職員健康診断結果記録
	有 ・ 無
	
	11保育日誌
	有 ・ 無

	12年次有給休暇整理簿
	有 ・ 無
	
	12 園だより・クラスだより・保護者宛通知
	有 ・ 無

	13育児休業・介護休業規程
	有 ・ 無
	
	13通園バス運行記録
	有 ・ 無

	14 旅費規程
	有 ・ 無
	
	14環境衛生検査関係書類
	有 ・ 無

	15 旅行(出張)命令簿
	有 ・ 無
	
	15 遊具・施設等点検記録
	有 ・ 無

	16 時間外勤務命令簿
	有 ・ 無
	
	16 プール水質検査記録
	有 ・ 無

	17 職員会議録
	有 ・ 無
	
	17学校医、歯科医、薬剤師契約書
	有 ・ 無

	18 事務(業務)分担表
	有 ・ 無
	
	18 児童健康診断等記録
（内科・歯科・視力・尿）
	有 ・ 無

	19 職員研修計画・記録・復命書
	有 ・ 無
	
	19事故の記録（ヒヤリハット含む）
	有 ・ 無

	20 事業計画書(運営方針)
	有 ・ 無
	
	20 睡眠チェック表
	有 ・ 無

	21 事業報告書
	有 ・ 無
	
	21 災害共済支払請求書･通知書
   (日本スポーツ振興センター)
	有 ・ 無

	22苦情処理(受付)簿
	有 ・ 無
	
	22 献立表
	有 ・ 無

	23業務継続計画
	有 ・ 無
	
	23 給食日誌
	有 ・ 無

	24消防計画書
	有 ・ 無
	
	24 嗜好調査
	有 ・ 無

	25防火管理者選任届(控)
	有 ・ 無
	
	25 残食(菜)調査
	有 ・ 無

	26避難・消火訓練等記録
	有 ・ 無
	
	26 検食簿
	有 ・ 無

	27職員緊急連絡網
	有 ・ 無
	
	27 給食材料受払簿
	有 ・ 無

	28消防設備点検記録
	有 ・ 無
	
	28 スキムミルク受払簿
	有 ・ 無

	29避難確保計画
（浸水想定区域・土砂災害警戒区域内のみ）
	有 ・ 無
	
	29 保菌検査記録(検便)
	有 ・ 無

	30学校安全計画
	有 ・ 無
	
	30 食品衛生自主管理手帳
	有 ・ 無

	31危険等発生時対処要領（マニュアル）
	有 ・ 無
	
	31 害虫駆除の記録
	有 ・ 無

	
	
	
	32 調理業務委託契約書　
	有 ・ 無


(注) 指導監査の際は、上表に掲げる書類を準備してください。

４　職員等の状況

(1)職種別職員充足状況　（※就学前の子どもに関する教育、保育等の総合的な提供の推進に関する法律第14条）

	
	園長
	副園長
又は教頭
	主幹保育教諭
	指導保育教諭

又は保育教諭
	保健師・看護師
	主幹養護教諭
	養護教諭又は
養護助教諭
	事務職員
	調理員
	その他
	合計
	学校医・学校歯科医・
学校薬剤師

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	配置基準
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	現員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	現員の内訳
	正規職員
	常勤
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	短時間
勤務①
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	非正規職員
	常勤
②
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	非常勤
③
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


(注) １「配置基準」は、基本分単価等の算定基礎となった配置基準数を記入してください。
２ 「現員の内訳」常勤職員欄には、就業規則等の定めるところにより常勤職員として勤務する者の数を記入してください。いわゆるパートタイマー（短時間勤務者。１日６時間未満又は月20日未満勤務の者）は含めないでください。
　　また、表中の①②③については、次のとおり記入してください。

①育児・介護短時間勤務を適用している職員
②常勤の正規職員と勤務時間が同じ職員
③常勤の非正規職員より勤務時間が短い職員

３ 栄養士・管理栄養士は「調理員」に含めてください。
４「学校医・学校歯科医・学校薬剤師」は、「合計」欄に含めないでください。

(2) 園長の勤務状況 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）

	専任兼任状況
	専　任　　　　　・　　　　　兼　務　　　　（〇印）

	【専任の場合】
	こども園での勤務状況
	１週当たり平均　　　日

１日当たり平均　　時間

	【兼務の場合】
	①こども園での勤務状況
	１週当たり平均　　　日

１日当たり平均　　時間

	
	②兼務先での勤務状況
	兼務施設の種別・名称
	
	１週当たり平均　　　日

１日当たり平均　　時間

	
	【兼務の理由】


(3) 退職者の状況　（前年度）
	職　種
	退 職 者 数
	主 な 退 職 の 理 由

	保育教諭
	　　　　　　　　人
	

	その他
	　　　　　　　　人
	


(4) 産休・育休・病休等長期休暇職員の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（本資料作成時現在）

	職　 種
	休 暇 職 員 氏 名
	休暇の種類
	休 暇 （ 予 定 ） 期 間
	代替職員の有無及び氏名

	
	
	
	　  年   月   日～    年   月   日
	有・無
	

	
	
	
	　  年   月   日～    年   月   日
	有・無
	

	
	
	
	　  年   月   日～    年   月   日
	有・無
	

	
	
	
	　  年   月   日～    年   月   日
	有・無
	


(5) 労働基準監督署への届出等の状況

	就 業 規 則
	 最新提出年月日　　　　　年　　　月　　　日

	24条協定（賃金の一部控除）
	 最新協定年月日　　　　　年　　　月　　　日

	36条協定（時間外・休日労働）
	 協定年月日　　　　　年　　　月　　　日

 提出年月日　　　　　年　　　月　　　日

	変形労働時間制

（採用している場合該当する項目に○印）
	 変形期間　　　　  週・月・年単位

 就業規則に規定 ・ 労使協定を締結
	 協定年月日　　　　　年　　　月　　　日

 提出年月日　　　　　年　　　月　　　日


(6) 給与規程の整備状況
　ア　給料表等の有無　　　　　　　　　　　　　　　　イ　前歴換算及び職務格付の方法（基準を定めていない施設のみ記入）

	区　　　　分
	有 無
	直 近 の 改 定 年 月
	
	区　　分
	換 算・格 付 方 法 （給与決定までの具体的経過）

	給料表
	有・無
	　　　年　　月 理事会承認
	
	前 歴 換 算
	

	前歴換算表
	有・無
	　　　年　　月 理事会承認
	
	
	

	級別標準職務表
	有・無
	　　　年　　月 理事会承認
	
	職 務 格 付
	

	初任給格付表
	有・無
	　　　年　　月 理事会承認
	
	
	


　ウ　初任給格付基準の内容　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　エ　初任給格付の参考とした基準

	区　　　分
	職　　種
	等級号俸
	本　俸　月　額
	備　　　　　考
	
	　　　　　　　　（該当番号に○印）

	
	
	
	
	
	
	１　国家公務員

２　長　野　県

３　長　野　市

４　そ　の　他（具体的に記入すること）

	高校卒業
	
	
	
	
	
	

	短大卒業
	
	
	
	
	
	

	大学卒業
	
	
	
	
	
	

	その他
	
	
	
	
	
	


　(注)１ 職種、採用方法等により格付が異なる場合は、区分ごとに記入してください。

　　　２ 給与規程等に当該内容が明記されている場合は、当該条項番号を記入するこ

　　　　とにより本表の記入を省略して差し支えありません。

(7) 職員の給与等の状況

　ア　常勤職員の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）

	職　　種
	専任兼任の別
	退職共済加入
	正規・嘱託等の別別
	氏　　　名
	性　　別
	年　　齢
	保有している資格
	最終

学歴
(例:短大)
	経　　　　験　　　　年　　　　数
	本　　俸
	直近月（ 　　月） の 給 与 支 給 総 額
	前年度中の年次有給休暇取得日数
	前年度中の超過勤務時間数

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	現　施　設　経　験
	同一法人内社会福祉施設
	他の社会

福祉施設
	その他
	前年度

４月
	今年度

４月
	本　　　　俸
	諸　　 手　　 当
	合　　　計
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	就　職

年月日
	勤続年数
	
	
	
	
	
	等級号俸
	本俸額
	特殊業務手当・

管理職手当
	その他の手当
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	支給率
	
	
	
	

	1

	
	
	
	
	
	
	
	
	年　月　日

	　年　月
	年　月
	年　月
	年　月
	円
	円
	
	円


	円
	％
	円
	円
	日
	時間

	2

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　　　
	　　　　
	　　　　
	　　　　
	　　　
	　　　　
	　　　　
	
	
	
	
	
	
	
	

	3

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	13

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	14

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	合　　計
	…
	…
	…
	人
	…
	…
	…
	………
	…………
	 平　均

[      ] 
	………
	………
	………
	平　均

[]
	平　均

[　　　]
	
	平　均

[      ] 
	平　均

[     ] 
	……
	平　均

[      ] 
	平　 均

[       ] 
	平 均

[    ] 
	平　均

[     ] 


　(注)１ 本表は、就業規則等により常勤職員として勤務する全職員の状況について、４の(1)「職種別職員充足状況」の職種順（園長、事務員、主幹保育教諭…）により記入してください。

　　　２「専任兼任の別」欄は、職員が専ら当該施設の職務に従事している場合には「専」、他の社会福祉施設又は事業等と兼務している場合には「兼」と記入してください。

　　　３「退職共済加入」欄は、退職共済に加入している職員については「有」、未加入の職員については「無」と記入してください。

　　　４「保有している資格」欄は、保有している全ての資格について（資格要件を満たしているものを含む）次の例示に従って記入してください。

　　　　　〔保育士→「保」、幼稚園教諭→「幼」、小学校教諭→「小」、養護教諭→「養」、管理栄養士→「管」、栄養士→「栄」、調理師→「調」、保健師→「健」、(准)看護師→「看」、社会福祉主事→「福」、
社会福祉士→「社」、介護福祉士→「介」、医師→「医」、薬剤師→「薬」、臨床心理士→「心」〕
　イ　非常勤職員の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	職　　種
	専任兼任の別
	退職共済加入
	氏　　　名
	性　　別
	年　　齢
	保有している資格
	採用年月日

(継続雇用の

 場合は最初

 の採用年月

 日を記入）
	勤　務　の　条　件
	前年度中の年次有給休暇取得日数
	前年度 4 月 の 支 給 額
	直近月（ 　　月） の 給 与 支 給 総 額

	
	
	
	
	
	
	
	
	１か月の勤務日　数
	１日の
勤務時間
	休憩時間
を除く実
労働時間
	
	本　　　　俸
	本　　　　俸
	諸　　 手　　 当
	合　　　計

Ａ＋Ｂ＋Ｃ

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	本　俸　額
	本俸の単価
	等級

号俸
	本　俸　額

　　　　Ａ
	本俸の単価
	特殊業務手当・

管理職手当
	その他の手　　当

　　　Ｃ
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	　　　Ｂ
	支給率
	
	

	1

	
	
	
	
	
	
	　年　月　日
	日


	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	日
	円
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	円
	日　額　　　円

時間給　　　円
	円
	％
	円
	円

	2

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	3

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	4

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	5

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	6

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	7

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	8

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	9

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	10

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	11

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	12

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	13

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	14

	
	
	
	
	
	
	
	
	　　 時　　 分

～　　 時　　 分
	　　時間　分　　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	日　額　　　円

時間給　　　円　
	
	
	
	

	合　　計
	…
	…
	人
	…
	…
	…
	………
	……
	………
	……
	……
	……
	……
	……
	……
	……
	……
	……
	……
	


　(注)１ 本表は、就業規則等により臨時職員、パートタイマー等として短時間の勤務をする常勤以外の職員の状況について、４の(1)「職種別職員充足状況」の職種順（園長、事務員、主幹保育教諭…）により記入してください。
　　　２「専任兼任の別」欄は、職員が専ら当該施設の職務に従事している場合には「専」、他の社会福祉施設又は事業等と兼務している場合には「兼」と記入してください。

　　　３「退職共済加入」欄は、退職共済に加入している職員については「有」、未加入の職員については「無」と記入してください。

　　　４「保有している資格」欄は、保有している全ての資格について（資格要件を満たしているものを含む）、前ページの常勤職員の例に従って記入してください。

　　　５　勤務時間等が日によって異なる職員については、一番多い勤務形態を記載してください。
(8) 保育教諭及び調理員(栄養士)の勤務体制

　ア　保育教諭の勤務形態及び勤務時間　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）

　 平　　日 
	区　　分
	勤 務（ 拘 束 ）時 間
	休　　憩　　時　　間
	実 労 働 時 間
	１日当たりの勤務人数


	
	始業時刻
	終業時刻
	開始時刻
	終了時刻
	
	

	
	　　 時　　 分
	時　　 分
	時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	時　　 分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	時　　 分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	時　   分
	時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人


　 土　　曜 
	区　　分
	勤 務（ 拘 束 ）時 間
	休　　憩　　時　　間
	実 労 働 時 間
	勤　務　人　数

	
	　　 時　　 分
	時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	時　   分
	時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人


　(注)「区分」欄に「早番」､「遅番」等就業規則等に定める勤務形態の名称を付し、全ての勤務形態について記入してください。

　
イ　調理員(栄養士)の勤務形態及び勤務時間　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
　 平　　日 
	区　　分
	勤 務（ 拘 束 ）時 間
	休　　憩　　時　　間
	実 労 働 時 間
	１日当たりの勤務人数

	
	　　 時　　 分
	時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	時　   分
	時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人


　 土　　曜 
	区　　分
	勤 務（ 拘 束 ）時 間
	休　　憩　　時　　間
	実 労 働 時 間
	勤　務　人　数

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人

	
	　　 時　　 分
	　時　   分
	　　時　　 分
	時　　 分
	　　 時間　　 分
	　　　　　　　　　人


　(注) 「区分」欄に「早番」､「遅番」等就業規則等に定める勤務形態の名称を付し、全ての勤務形態について記入してください。

　ウ　開所時間　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	区　　　　　分
	平　　　　　　　　　　日
	土　　　　　曜　　　　　日

	開　所　時　間
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分

（　　　 　時間　　　 　分）
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分

（　　　 　時間　　　 　分）

	１号認定利用時間
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分

	２・３号認定標準時間
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分

	２・３号認定短時間
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分

	延長保育（保育標準時間）
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分

	延長保育（保育短時間）
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分
	　　　　 時　　　　分～　　　　 時　　　　分

	教育週数（今年度予定）
	　　　　　　　　　　週（３９週以上）


(9) 苦情解決体制　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	区　　　分
	職　　名
	氏　　　　名
	【具体的な取り組みの状況】



	苦情解決責任者
	
	
	

	苦情受付担当者
	
	
	

	第三者委員
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


　(注)１「職名」欄について、苦情解決責任者及び苦情受付担当者は、法人又は施設における職名を、第三者委員は、民生児童委員、

評議員等の職種名又は役職名を記入してください。

　　　２「具体的な取り組みの状況」欄は、具体的な業務（公表含む）の執行状況について記入してください。（例：第三者委員への報告、園だより等での保護者への周知、事業報告書への掲載等）

(10) 自己評価　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（前年度の状況）　
	有　・　無
	（取組みを具体的に記載してください。）


５　災害事故防止対策
(1) 防災設備の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	施　設　・　設　備　等
	設　備　の　状　況
	
	施　設　・　設　備　等
	設　備　の　状　況

	避難階段（スロープ）
	有（　　　　　　か所）・無
	
	漏電火災警報器
	有　　　　　　　　　　 無

	避難口（非常口）
	有（　　　　　　か所）・無
	
	ガス漏れ火災警報設備
	有　　　　　　　　　　 無

	防火扉（防火シャッター）
	有（　　　　　　か所）・無
	
	非常警報設備
	有　　　　　　　　　　 無

	屋外消火栓設備
	有（　　　　　　か所）・無
	
	非常電源設備
	有　　　　　　　　　　 無

	屋内消火栓設備
	有（　　　　　　か所）・無
	
	誘導灯又は誘導標識
	有（　　　　　　か所）・無

	スプリンクラー設備
	有　　　　　　　　　　 無
	
	避難器具（滑り台、救助袋）
	有（　　　　　　か所）・無

	自動火災報知設備
	有　　　　　　　　　　 無
	
	防炎カーテン
	全設置・一部設置・未設置

	非常通報装置
	有　　　　　　　　　　 無
	
	消火器
	有（　　　　　　か所）・無


(2) 防災訓練の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（前年度の状況）
	区　　分
	実施回数
	実　施　月
	消防署への
事前連絡
	消防署の
立ち合い
	記 録
	想 定 し た 災 害 等

	避難訓練
	回


	
	有(　　回)・無
	有(　　回)・無
	有・無
	・火災
・地震
・水害
・土砂災害
・その他（　　　　　　　　　　　）

	消火訓練
	回


	
	有(　　回)・無
	有(　　回)・無
	有・無
	

	通報訓練
	回


	
	有(　　回)・無
	有(　　回)・無
	有・無
	

	不審者対応

訓　練
	回


	
	―
	―
	有・無
	

	その他の訓練

(　　　　　)
	回


	
	
	
	有・無
	（　　　　　　　　　　　　　　　）


　　(注)１「想定した災害等」欄は、訓練に際し想定した災害等の種類に〇をしてください。
　　　２「その他の訓練」については、実施した訓練の種類について具体的に記入してください。

(3) 消防署の立入検査の状況
	立入検査年月日
	　　　　年　　　　月　　　　日
	改善報告年月日
	　　　　年　　　　月　　　　日

	指　導　指　示　等　の　内　容
	指 導 指 示 等 に 対 す る 改 善 措 置

	
	


　(注) 直近の立入検査の結果について記入してください。
６　教育・保育の状況

(1) 在籍園児の状況　
　ア　月別初日在籍人員及び開設日数等の状況　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	区　　分
	初　日　在　籍　人　員
	開　　設

日　　数
	出席確認を
求めた日数

（再掲）

	
	３　　歳

未 満 児
	３歳以上児
	計
	
	

	
	
	１号
	２号
	
	
	

	前　年　度
	４月
	
	
	
	
	
	

	
	５月
	
	
	
	
	
	

	
	６月
	
	
	
	
	
	

	
	７月
	
	
	
	
	
	

	
	８月
	
	
	
	
	
	

	
	９月
	
	
	
	
	
	

	
	10月
	
	
	
	
	
	

	
	11月
	
	
	
	
	
	

	
	12月
	
	
	
	
	
	

	
	１月
	
	
	
	
	
	

	
	２月
	
	
	
	
	
	

	
	３月
	
	
	
	
	
	

	前年度計
	
	
	
	
	
	

	今　年　度
	４月
	
	
	
	
	
	

	
	５月
	
	
	
	
	
	

	
	６月
	
	
	
	
	
	

	
	７月
	
	
	
	
	
	

	
	８月
	
	
	
	
	
	

	
	９月
	
	
	
	
	
	

	
	10月
	
	
	
	
	
	

	
	11月
	
	
	
	
	
	

	
	12月
	
	
	
	
	
	

	
	１月
	
	
	
	
	
	


　(注)１「出席確認を求めた日数」欄は、給食提供のため等、出席児童数の把握を目的とした出席確認を行った場合の
日数とし、開設日数の再掲（内数）としてください。

　　　２ 年齢は、入園年度の４月２日現在の満年齢としてください。

　イ　年齢別・性別児童数　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	区　　　分
	３　　歳　　未　　満　　児
	３　　歳　　以　　上　　児
	合　　計

	
	０　 歳
	１　 歳
	２　 歳
	小 　計
	３ 　歳


	４　 歳


	５歳以上


	小　 計
	

	
	
	
	
	
	1号
	2号
	1号
	2号
	1号
	2号
	
	

	男　　　児
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	女　　　児
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	合　　　計
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	私的契約児
（　再　掲　）
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	障　　害　　児

（　再　掲　）
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


　(注) 年齢は、入園年度の４月２日現在の満年齢となります。
　ウ　クラス編成の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	ク　ラ　ス　名
	児  童  数
	年　　齢　　別　・　性　　別　　構　　成
	担　当　職　員　氏　名

	
	
	年　 齢
	男　 児
	女　 児
	計
	常勤
	非常勤

	
	人

（　　　人）
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	人

（　　　人）
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	人

（　　　人）
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	人

（　　　人）
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	人

（　　　人）
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	人

（　　　人）
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	人

（　　　人）
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	人

（　　　人）
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	人

（　　　人）
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	人

（　　　人）
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	
	
	歳
	人
	人
	人
	
	

	合　　計
	人
	
	人
	人
	人
	


　(注)１　年齢は、入園年度の４月２日現在の満年齢となります。
　　　２　上記イで挙げた障害児の所属するクラスは、クラス名を○印で囲ってください。

(2) 出席確認を求めた日の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

（給食提供のため等、出席児童数の把握を目的とした出席確認を行った場合の日数。土曜日を含む。）　　　　（前年度の状況）
	月　／　日
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／

	曜　　　日
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	出席児童数(人)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	月　／　日
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／

	曜　　　日
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	出席児童数(人)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	月　／　日
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／

	曜　　　日
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	出席児童数(人)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	月　／　日
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／

	曜　　　日
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	出席児童数(人)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	月　／　日
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／

	曜　　　日
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	出席児童数(人)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	月　／　日
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／

	曜　　　日
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	出席児童数(人)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	月　／　日
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	／
	記　入　例
	８／14

	曜　　　日
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	金

	出席児童数(人)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	10


　(注) 給食提供のため等、出席児童数の把握を目的とし出席確認を行った場合の日付、曜日、出席児童人数を記入してください。
	周知方法
及び理由
	
	出席確認
の方法
	

	
	≪記入例≫
年度当初に保護者へ周知。給食提供数の把握と

職員配置数の確認のため。
	
	≪記入例≫
土曜日については前月までに申込みをしてもらう。
お盆期間中等は事前にアンケートをとる。


(3) 登園バスの運行状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	登園バスの有無
	有 ・ 無
	運輸支局長の許可年月日
	　　　　年　　　月　　　日
	保護者の負担
	月額　　　　　　　円


７　健康管理の状況

(1) 学校医、学校歯科医、学校薬剤師の状況　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	氏　　　名
	医療機関名
　又は所属名
（診療科名）
	報 酬 年 額
	出　勤　日　数
	契 約

	①学校医

	(　　　　　　　)
	円
	年　　　　　日

１日当たり　　時間
	有・無

	②学校歯科医

	(　　　　　　　)
	円
	年　　　　　日

１日当たり　　時間
	有・無

	③学校薬剤師

	(　　　　　　　)
	円
	年　　　　　日

１日当たり　　時間
	有・無


８　子育て支援の実施状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 （前年度の状況）
	内　　　　　　　　　　　　　容
	年間延回数
	年間延利用人数

	
	回
	人

	
	回
	人

	
	回
	人


９　給食の状況

(1) 献立表の状況（該当の項目に○印）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　（　　　　年　　月現在）
	 １　長野市が作成した献立を使用

 ２　長野市が作成した献立を一部変更して使用

    【変更点】

 ３　施設の職員が独自に作成
	 ４　他施設の職員が作成したものを使用

    【作成施設及び作成者名】

 ５　委託業者が作成したものを使用

    【施設側確認者名及び確認方法】




(2) 食事摂取基準をもちいた栄養管理

　ア　３歳未満児　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(　　　　年　　月分の平均)
	成分

区分
	エネルギー

kcal　
	たん白質

g
	脂　　肪

g
	カルシウム

mg
	鉄

mg
	ビタミンＡ

μgRE
	ビタミンＢ１

mg
	ビタミンＢ２

mg
	ビタミンＣ

mg
	ナトリウム

（食塩）ｇ

	給与栄養目標量
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	実　　　績
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


　(注)１ 昼食とおやつの合計値を記入してください。

　　　２ 施設で作成した書類で本表が代用できる場合は、その添付により記入を省略して差し支えありません。
　イ　３歳以上児　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(　　　　年　　月分の平均)

	　　　成分

区分
	エネルギー

　kcal
	たん白質

g
	脂　　肪

g
	カルシウム

mg
	鉄

mg
	ビタミンＡ

μgRE
	ビタミンＢ１

mg
	ビタミンＢ２

mg
	ビタミンＣ

mg
	ナトリウム

（食塩）ｇ

	給与栄養目標量
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	実　　　績
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


　(注)１ 昼食（副食）とおやつの合計値を記入してください（完全給食の場合は、主食を含めた値を記入してください）。

　　　２ 施設で作成した書類で本表が代用できる場合は、その添付により記入を省略して差し支えありません。
(3) ３歳以上児の主食の状況（該当の項目に○印）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）
	１　施設で用意（完全給食）　⇒　主食代　月 額　　　　　　　　　 円　　　　　　　２　家庭から持参（副食のみ提供）


(4) １号認定児童のおやつ提供状況（該当の項目に○印）　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　年　　月現在）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	１　施設で提供（午後おやつを食べてから降園）　　　　　　　２　提供なし


(5) 保健所（食品衛生監視員・栄養指導員）の立入検査の状況

	
	立入検査年月日
	　　　年　　　月　　　日
	改善報告年月日
	　　　年　　　月　　　日

	
	指　導　指　示　等　の　内　容
	指 導 指 示 等 に 対 す る 改 善 措 置

	食品衛生監視員
	
	

	栄養指導員
	
	


　(注) 直近の立入検査の結果について記入してください。

10　会計経理の状況
(1) 外部業務委託の内容
	委　　託　　先
	委　　　託　　　内　　　容
	契　約　方　法

（ 契 約 年 月 日 ）
	委　託　金　額

(前年度支払額)

	
	
	競 争 ・ 随 意

(　　 年　　 月　　 日)
	　　　　　　円

	
	
	競 争 ・ 随 意

(　　 年　　 月　　 日)
	　　　　　　円

	
	
	競 争 ・ 随 意

(　　 年　　 月　　 日)
	　　　　　　円

	
	
	競 争 ・ 随 意

(　　 年　　 月　　 日)
	　　　　　　円

	
	
	競 争 ・ 随 意

(　　 年　　 月　　 日)
	　　　　　　円

	
	
	競 争 ・ 随 意

(　　 年　　 月　　 日)
	　　　　　　円

	
	
	競 争 ・ 随 意

(　　 年　　 月　　 日)
	　　　　　　円

	
	
	競 争 ・ 随 意

(　　 年　　 月　　 日)
	　　　　　　円

	
	
	競 争 ・ 随 意

(　　 年　　 月　　 日)
	　　　　　　円


　（注）１ 前年度に外部委託を行った全ての業務内容について記入してください。

　　　　２ 「委託金額」欄には、前年度の支払額を記入してください。

(2) 積立金及び支払資金残高の状況　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（前年度の状況）
	区　　　　　　　分
	当期積立金積立額・当期資金収支差額
	累　　　　積　　　　額

	人件費積立金
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	修繕積立金
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	備品等購入積立金
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	施設･設備整備積立金
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	支払資金残高
	（当期資金収支差額）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円
	（当期末支払資金残高）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	合　　　　　　　計
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円 
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円 


【2025年4/1更新】
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