介護基盤整備事業等に係る実施希望見込調査（令和９年度事業）
	設置主体法人名
	

	施設名
	
	担当者名
	

	電話番号
	
	メールアドレス
	


※令和９年度中に実施希望がある場合のみ回答してください。
実施希望がない場合は回答不要です。

（問）令和９年度介護基盤整備事業費等補助金を活用した事業計画があります
か。（該当する番号に〇印をつけてください。）

介護基盤整備事業
１－（１）地域密着型サービス等整備等助成事業　増築（床）
１－（２）地域密着型サービス等整備等助成事業　改築（再開設）
１－（３）地域密着型サービス等整備等助成事業　増改築
２　介護施設等の創設を条件に行う広域型施設の大規模改修・耐震化整備事業
３　災害レッドゾーンに所在する老朽化等した広域型介護施設等の移転改築整備事業

４　災害イエローゾーンに所在する老朽化等した広域型介護施設等の改築整備事業
５　都市部等における増加する介護ニーズへの対応のための既存ストック活用推進事業
６　介護施設等の集約・再編支援事業

７  既存の特別養護老人ホーム等のユニット化改修支援事業
８　既存の特別養護老人ホームにおける多床室のプライバシー保護のための改修支援事業
９　介護施設等における看取り環境整備推進事業
10　共生型サービス事業所の整備推進事業

11　介護施設等における簡易陰圧装置の設置に係る経費支援事業（1施設1台のみ）

12　介護施設等における感染拡大防止のためのゾーニング環境等の整備に係る経費支援事業
13　介護施設等における多床室の個室化に要する改修費支援事業
14　介護職員の宿舎施設整備事業
介護施設開設準備経費助成事業
１　介護施設等の施設開設準備経費支援事業
２　介護施設等の大規模修繕の際にあわせて行う介護ロボット・ＩＣＴの導入支援
　（大規模修繕の内容、導入予定のテクノロジー機器、大規模修繕との親和性（関連性）を整理したうえで、要望してください。）

＜注意事項＞
１　令和９年度の補助対象事業の実施については、現時点では未確定であり、今回の調査により「整備予定あり」ご回答いただいた施設について、必ずしも全額補助対象になるとは限りませんので、ご了承願います。
２　複数事業について回答する場合には、施設ごとに調査票を作成してください。
３　事業内容により、対象施設が限られますので市ホームページ掲載の参考資料をご確認ください。
回答期限：令和８年１０月１５日（木）　
回答方法：メール：kaigo@city.niihama.lg.jp

又はＦＡＸ：０８９７－３７－３８４４　介護福祉課宛（送信票不要）
