
様式６　法人の概要

１　法人の運営理念

２　法人の沿革

３　法人代表者の経歴
内　容年　月

内　容年　月
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４　役員構成
人数

※必要に応じて行を加除してください。

５　組織図

他法人との兼務、職業等役職名
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６　事業の実施状況
（１）老人福祉事業

区分 施設名・事業所名 運営方法 運営年数 定員 契約者数
１日の

利用者数

※　令和２年４月１日現在の実績をご記入ください。

※　事業の種類は、「特別養護老人ホーム」「老人デイサービス事業」など、老人福祉事業の種類を

　　ご記入ください。

※　事業所が多数ある場合、関連する主だった１０事業所を抜粋し、ご記入ください。

（２）その他事業の実施状況

７　指導監査の指摘事項及び指摘事項に対する回答(処理結果)の写し

法人設立以降、指導検査を受けていない

８　福祉サービス第三者評価受審状況

施設名・事業所名

※　施設名・事業所名は６（１）老人福祉事業の名称と合致させてください。
※　複数回受審している施設・事業所は、全ての受審年度をご記入ください。

※　上記、老人福祉事業の他に実施する事業がありましたら、ご記入ください。

実施内容事業名称

※　１日当たりの利用者数については、令和元年度の実績から、平均値をご記入ください。

事業の種類

事業の種類

  別添のとおり※法人監査、施設監査等それぞれ提出のこと。

受審年度
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