要領・様式３
生活介護事業業務委託　企画提案書
【留意事項】
１　基本事項
（１）各項目について、Ａ４判、縦向きで作成すること。
（２) 追加提案や追加資料の配布及び投影は認めない。ただし、補足として、図又は
イラストを作成すること及び事務局から提出を求められた資料についてはこの限りではない。
※Ａ４判、横向き可、彩色可。
（３）各項目について、添付書類の指示がある場合には添付すること。
（４) 項目ごとに両面で印刷すること。

（５) 企画提案書及び図又はイラストの合計頁数は、40頁以内とすること。
ただし、指示のある添付書類を除く。
（６）各設問に対応するインデックスを貼付し、１冊のフラットファイルに調製すること。
２　基本様式

　(１)　余白　　　　上下左右21ミリ

　(２)　行数　　　　27行

　(３)　文字数　　　38文字

　(４)　ポイント　　12ポイント

　(５)　フォント　　MS明朝　

　(６)  使用ソフト　Microsoft Word
３　正本と副本

　(１)　正本（１部）と副本（11部）とが識別できるようにすること。

　(２)　副本には、提案者名は記述しないこと。

　(３)　正本の企画提案書には、提案者名を記述した表紙（任意様式）を付けること。

４　その他

　　本紙に記載していること以外については、実施要領に従うこと。
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	１　法人の目的・理念について記入してください。

	

	２　重度自閉症者及び重症心身障がい者等の重度障がい者及びその保護者への支援に
ついて、これまでの実績を記入してください。なお、本業務に生かすことができる、
医療、福祉、行政その他関係機関との連携実績がある場合は併せて記入してくださ
い。

	

	３　法人経営及び本事業の運営を継続的・安定的に実施するための、具体的な取組み
をご記入ください。（添付書類：「①法人の業務（事業）報告書」、「②前３事業年度

の損益計算書又は収支計算書及び貸借対照表（法人以外の団体にあっては、これら

に相当する書類）

	

	４　本事業の質を確保しながら、効率的な事業運営を行うための取組や工夫について

記入してください。

	

	５　安定的かつ質の高い支援を継続して実施するため、次の事項について記入してく

ださい。

①委託開始後の人員体制と人員配置（専門職の場合は職種名を記載し、また正規、

非正規、派遣などの判別がつくように表記すること）

②職員育成及び専門性の向上に向けた取組

	

	６　職員処遇及び人材確保・定着に向けた取組について、欠員等が生じた場合の代替

要員体制も含めて記入してください。

（添付書類：「労働分野に関する質問回答書（要領・様式４）」、「就業規則」）

	

	７　利用者が安心して利用できる事業とするため、緊急時（災害、事故、急病等）の
対応体制、虐待防止の取組、送迎・引渡し等を含む事業実施時の安全管理について
記入してください。

	

	８　利用者の障がい特性、心身の状況、生活歴及び本人の意向を踏まえ、個別支援計
画に基づく日常生活上の支援、健康管理、日中活動、社会参加等の支援を行う上で、
大切にする考え方と、その考え方を実際の支援にどのように反映するかについて記
入してください。

	

	９　重度障がい者の生活介護事業では、利用者の障がいの重度化・重複化、医療的ケ
アの必要性、家族の高齢化、支援人材の不足等により、支援ニーズが複雑化してい
ます。これに伴い、単なる日常生活介助にとどまらず、医療、福祉、家族、地域を
含めた包括的な支援体制の構築が課題となります。こうした課題に対し、生活介護
事業所が単独で支援を完結させるのではなく、行政、相談支援、医療、他の福祉サ
ービス、家族、地域資源と役割分担し、利用者本人中心で切れ目のない支援を実現
する上で大切にする考え方と、その考え方を実際の支援にどのように反映するかに
ついて記入してください。

	

	10　重度障がい者に対する健康診断及び理美容については、利用者の移動負担軽減や
安全確保の観点から、施設への訪問型サービスの必要性が高くなっています。
　そのような中で重度障がい者の特性に配慮した安全かつ継続的な実施方法、受入
環境の整備、関係機関との連携、費用及び運営面を含めた実施方法について具体的
に記入してください。

	

	11　重度障がい者に対する入浴支援について、障がい特性及び心身の状況に応じ、安
全性が確保され、プライバシー保護及び尊厳保持に配慮した具体的な支援の実施方
法について記入してください。
また、利用者によって偏りがなく、公平に入浴支援を受けられるようにするため
の創意工夫や実施方法等についても記入してください。

	

	12　重度障がい者等に対するリハビリ支援について、利用者の障がい特性や行動特性等を踏まえ、専門職の関与体制、支援内容、家族支援及び関係機関連携を含め、具体的な実施方法について記入してください。

	

	13　要求仕様書「別紙（３）」に記載している次の市単加算の金額について、提案者が本業務を受託した場合の「当該加算額の減額の見直し」について記入してください。

	（１）見直しの可否について：可　・　否
（２）その理由について【（１）が「否」の場合のみ記入】
（３）可の場合のみ記入
①見直し後の加算額を記入
加算名称

現行の加算額

見直し後の加算額

ア　海老名市委託事業所加算

900円
イ　海老名市重心単独加算

6,400円

ウ　海老名市重度自閉単独加算

6,400円

エ　海老名市入浴加算

10,000円

オ　海老名市重心併用加算

3,400円

カ　海老名市重度自閉併用加算

3,400円

キ　海老名市リハビリテーション加算

3,500円

　
　②見直しを行った際の創意工夫点について



	14　法人の専門性、経験及びノウハウを生かし、本事業の効果をより高めるために有

効と考える取組があれば提案してください。
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