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介 護 報 酬 関 連 の解 釈 通 知 の発 出 について  
 

介 護 保 険 制 度 の円 滑 な推 進 については、種 々ご尽 力 いただき厚 く御

礼 申 し上 げます。  
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したので、情 報 提 供 させていただきます。  
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記 

 
１．通所サ－ビスにおける栄養ケア・マネジメントの実務等について 
（１）通所サ－ビスにおける栄養ケア・マネジメントの提供体制 

ア 栄養ケア・マネジメントは、ヘルスケアサービスの一環として、個々人に最適な栄

養ケアを行い、その実務遂行上の機能や方法手順を効率的に行うための体制をいう。 
イ 事業所は、主治医、管理栄養士、看護師及び居宅介護支援専門員その他の職種が共

同して栄養ケア・マネジメントを行う体制を整備すること。 
ウ 事業所における栄養ケア・マネジメントに関する手順（栄養スクリーニング、栄養

アセスメント、栄養ケア計画、モニタリング、評価等）をあらかじめ定める。 
エ 管理栄養士は、利用者に適切な栄養ケアを効率的に提供できるよう関連職種との連

絡調整を行う。 
オ 事業所は、栄養ケア・マネジメント体制に関する成果を含めて評価し、改善すべき

課題を設定し、継続的な品質改善に努める。 
（２）栄養ケア・マネジメントの実務 

ア 利用開始時における栄養スクリーニング 
管理栄養士は、利用者の利用開始時に、関連職種と共同して、低栄養状態のリスク

を把握する（以下「栄養スクリーニング」という。）。なお、栄養スクリーニングは、

別紙１の様式例を参照の上、作成する。 
 
イ 栄養アセスメントの実施 

管理栄養士は、栄養スクリーニングを踏まえ、利用者毎に解決すべき課題を把握す

る(以下「栄養アセスメント」という。)。栄養アセスメントの実施にあたっては、別

紙２の様式例を参照の上、作成する。 
 
ウ 栄養ケア計画の作成 
① 管理栄養士は、上記の栄養アセスメントに基づいて、利用者のⅰ）栄養補給（補

給方法、エネルギー・たんぱく質・水分の補給量、慢性的な疾患に対する対応、食

事の形態等食事の提供に関する事項等）、ⅱ）栄養食事相談、ⅲ）課題解決のための

関連職種の分担等について、関連職種と共同して、別紙３の様式例を参照の上栄養

ケア計画を作成する。 
② 管理栄養士は、作成した栄養ケア計画原案については、関連職種と調整を図り、

サービス担当者会議に事業所を通じて報告し、栄養ケア計画原案を報告し、関連職

種との話し合いのもと、栄養ケア計画を完成させる。栄養ケア計画の内容を、居宅

サービス計画に適切に反映させる。 
③ 管理栄養士は、利用者の主治医の指示･指導が必要な場合には、利用者の主治医

の指示･指導を受けなければならない。 
 

エ 利用者及び家族への説明  
 管理栄養士は、サービスの提供に際して、栄養ケア計画を利用者又は家族に説明し、

サービス提供に関する同意を得る。 
 
オ 栄養ケアの実施 
① 管理栄養士と関連職種は、主治医の指示・指導が必要な場合には、その指導等に

基づき栄養ケア計画に基づいたサービスの提供を行う。 
② 管理栄養士は、通所サ-ビスでの食事の提供に当たっては、給食業務の実際の責任

者としての役割を担う者（管理栄養士、栄養士、調理師等）に対して、栄養ケア計

画に基づいて個別対応した食事の提供ができるように説明及び指導する。なお、給



食業務を委託している場合においては、委託業者の管理栄養士等との連携を図る。 
③ 管理栄養士は、栄養ケア計画に基づいて、栄養食事相談を実施する。 
④ 管理栄養士は、関連職種に対して、栄養ケア計画に基づいて説明、指導及び助言  
を行う。 

⑤ 管理栄養士は、関連職種と共同して食事摂取状況や食事に関するインシデント・  
アクシデントの事例等の把握を行う。 

⑥ 管理栄養士は、栄養ケア提供の主な経過を記録する。記録内容、栄養補給（食事

等）の状況や内容の変更、栄養食事相談の実施内容、課題解決に向けた関連職種の

ケアの状況等について記録する。栄養ケア提供の経過は、別紙 4 の様式例を参照の

上作成する。 
 

カ 実施上の問題点の把握 
  関連職種は、栄養ケア計画の変更が必要となる状況を適宜把握する。栄養ケア計

画の変更が必要になる状況が確認された場合には、管理栄養士は対応する関連の職

種へ報告するとともに計画の変更を行う。 
 
キ モニタリングの実施 
① モニタリングは、栄養ケア計画に基づいて、低栄養状態の低リスク者は３か月毎、

低栄養状態の高リスク者及び栄養補給法の移行の必要性がある者の場合には、２週

間毎等適宜行う。ただし、低栄養状態の低リスク者も含め、体重は１か月毎に測定

する。 
② 関連職種は、長期目標の達成度、体重等の栄養状態の改善状況、栄養補給量等を

モニタリングし、総合的な評価判定を行うとともに、サービスの質の改善事項を含

めた、栄養ケア計画の変更の必要性を判断する。モニタリングの記録は、別紙５の

様式例を参照の上、作成する。 
③ 低栄養状態のリスクの把握やモニタリング結果は、3 か月毎に事業所を通じて利

用者を担当する介護支援専門員等へ情報を提供する。 
 

ク 再栄養スクリーニングの実施 
管理栄養士は関連職種と連携して、低栄養状態のおそれのある者の把握を３か月毎   
に実施する。 

 
ケ 栄養ケア計画の変更及び終了時の説明等 

栄養ケア計画の変更が必要な場合には、管理栄養士は、居宅介護支援専門員に、栄

養ケア計画の変更を提案し、サービス担当者会議等において計画の変更を行う。計画

の変更については、利用者又は家族へ説明し同意を得る。 
また、利用者の終了時には、総合的な評価を行い、その結果を利用者又は家族に説

明するとともに、必要に応じて居宅介護支援専門員や関係機関との連携を図る。 
 
２．管理栄養士の居宅療養管理指導の実務について 
 管理栄養士の居宅療養管理指導にかかる栄養スクリーニング、栄養アセスメント、栄養

ケア計画、モニタリング、評価等については、別紙１～５の様式例を準用する。 
 
 








