(介護予防）認知症対応型共同生活介護

様式２－１２
開設予定地計画書
	１　開設予定地の概要

	
	所在地
	

	
	敷地面積
	㎡　（□ 実測　　　□ 公簿）

	
	地　　目
	

	２　当該予定地を選定した理由

	
	

	３　開設予定地の法的規制等

	
	用途地域
	

	
	敷地境界線の確定
	□ 確定済　　　　　□ 未確定 （確定予定時期：　　　　年　　　　月）

	
	工事用車両進入路の問題点
	

	
	土地造成の必要性
	□ 有　　□ 無
	地盤の硬軟
	□ 硬　　□ 軟

	
	危険地域等の指定
	□ 有　　□ 無
	土壌汚染の可能性
	□ 有　　□ 無

	
	埋蔵文化財包蔵地の指定
	□ 有　　□ 無
	周辺の発掘調査の状況
	□ 有　　□ 無

	
	開発許可の必要性
	□ 有　（許可予定時期：　　　年　　　月）　　　　□ 無

	
	農業振興地域除外の必要性
	□ 有　（解除予定時期：　　　年　　　月）　　　　□ 無

	
	農地転用許可の必要性
	□ 有　（転用予定時期：　　　年　　　月）　　　　□ 無

	
	都市景観条例の届出の必要性
	□ 有　（届出予定時期：　　　年　　　月）　　　　□ 無

	
	日影規制の有無
	□ 有　　□ 無
	電波障害の可能性
	□ 有　　□ 無

	
	合併処理浄化槽の必要性
	□ 有　　□ 無
	水路調整の必要性
	□ 有　　□ 無

	
	里道・水路の付替えの必要性
	□ 有　　　□ 無

	
	上下水道への接続方法
	

	
	電気・ガスの供給方法
	・電気(             　　  )  　・ガス(　　               )

	
	前面道路の幅員(歩道）
	ｍ（　　ｍ）
	前面道路の勾配
	　　　　％

	
	敷地と道路が接する幅（間口）
	　　ｍ
	敷地の高低差
	　　　　ｍ

	４　交通の利便性

	
	公共交通機関
	①最寄のバス停　
名称：　　　　　　　　　　　　
距離：　　　　　　　　ｍ　　　　　　徒歩：　　　　　　分程度
②最寄の駅　
名称：　　　　　　　　　　
距離：　　　　　　　　ｍ　　　　　　徒歩：　　　　　　分程度
※徒歩については、道路距離８０ｍにつき１分要するものとして算出してください。


	
	施設駐車場
※職員等施設労務従事者分を除く
	①施設（建物）全体の利用者に係る総駐車台数：　　　　　台　
②地域密着型サービス施設に係る駐車場の有無　□ 専用 　□ 兼用　□無　

　　駐車台数：　　　　　台
※駐車場台数は、いずれも職員等施設労務従事者分を除いて記載してください。

	
	その他特記すべき事項
	

	５　周辺施設の配置状況

	
	周辺施設の配置状況
	①最寄の病院　　　名称：　　　　　　　　　　　　
距離：　　　　　　　　ｍ　　徒歩：　　　　　　分程度
②その他施設　　　名称：　　　　　　　　　　　　
距離：　　　　　　　　ｍ　　徒歩：　　　　　　分程度
※徒歩については、道路距離８０ｍにつき１分要するものとして算出してください。

	
	その他特記すべき事項
	

	６　開設予定地の確保

	
	開設予定地の確保方法・時期

	
	
	確保方法
	□　法人所有　　□　購　入　　□　寄　附　　□　貸　与

	
	
	確保の状況
	□　確保済み　　□　確保予定 （　　　　　年　　　　　月確保予定）

	
	法人所有の場合

	
	
	現在の状況
	

	
	購入の場合

	
	
	契約の相手方
	

	
	
	現在の状況
	

	
	
	予定価格(総額)
	円

	
	寄附の場合

	
	
	寄附の相手方
	

	
	
	現在の状況
	

	
	
	寄附までの経緯
	

	
	貸与の場合

	
	
	契約の種類
	□ 借地契約　　　　□ 定期借地契約

	
	
	設定する権利
	□ 地上権　　　　　□ 賃借権　　　　　□その他

	
	
	設定権利の

地権者の了承
	□ 有　　　　　□ 無

	
	
	賃借料
	□ 無　料　　　　　□ 公租公課程度　　　□ 月額　　　　　　　　円

	
	
	賃借期間(30年以上)
	　　　　　　　年

	
	抵当権等の状況
	□ 有　（詳細を様式２－１３に記載してください。）　　　　□ 無


- 23 -
 (様式2-12) 2/2

