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■評価結果のまとめ

適切に運営している。 社会福祉協議会の監査報告書を確認し、適正な運営
が図られている。

⑫ 職員の労働環境

つくば市社協就業規程及び各種法令を
遵守している。

関係法令を遵守していることを確認した。

室内清掃や接遇について注意を払って
いる。

利用促進等を目的とし、地域住民等との交流を図って
いる。また他の類似施設との情報共有も行っている。

年度協定書にも記載。 従事者の配置は適切であり、利用者対応も大変丁寧
である。地域の活性化を視野に入れた事業計画を行
い、地域への貢献度は高い。

現金の取扱い、予算の執行ともに適正に行われてい
る。

消灯や節水に努めている。 利用者へ配慮しながら、節電対策等を行っている。３R
の取組も適切に行っている。

緊急的な対応事案は発生していない。 緊急時のマニュアルは整備されている。利用者も参加
した防火訓練を毎年実施しており、緊急時に備えてい
る。

適切に処理されている。

仕様書に定める施設の維持管理は適正に行われてい
る。施設修繕については、所管課と常に情報共有がで
きている。

トラブル、苦情には大変丁寧な対応をしており、担当
課への連絡も適切に行い円滑な運営が図られてい
る。

個人情報は法令に基づき管理されている。社会福祉
協議会のバックアップ体制も確立されているため、適
正に管理されている。

アンケート結果によると、利用者の満足度は大変高
い。利用者要望の把握及び実

施策（利用者アンケート）

個人情報保護

施設の維持管理

事故・クレーム・トラブル等
への対応

施設は老朽化しているが、定期的なメン
テナンスを行っており、致命的な破損個
所はない。

クレームについては社協、担当課へ報告
し情報を共有した。

講座終了後のアンケートによると利用者
の満足度は高い。

法令を遵守している。

施設所管課による総括コメント

管理運営の経営方針が明確であり、運営も適正に行われている。利用者への対応が大変丁寧であり、またアンケートによる満足
度も非常に高い。地域人材の活用を視野に入れた事業計画を行い、地域活性化にも貢献している。

指定管理者自己評価 施設所管課特記事項

管理運営の経営方針

管理運営の経営方針が明確にされており、職員、利用
者ともに理解している。

評価項目

①

年度協定書にも記載。

⑧

②

⑨

団体の経営

施設の運営

⑩

⑪

緊急時の対応

③

④

⑤

⑥

⑦

経理事務

環境への配慮

サービス向上の方策
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■評価結果一覧

指定
管理者

施設
所管課

指定
管理者

施設
所管課

1 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

1 ✓ ✓ 3 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 4 ✓ ✓

3 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

4 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

5 ✓ ✓ 3 ✓ ✓

6 ✓ ✓ 4 ✓ ✓

7 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

8 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

1 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

3 ✓ ✓ 3 ✓ ✓

4 ✓ ✓ 4 ✓ ✓

1 ✓ ✓ 5 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

3 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

1 ✓ ✓ 3 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

3 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

1 ✓ ✓ 3 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 4 ✓ ✓

3 ✓ ✓ 5 ✓ ✓

4 ✓ ✓ ☑ 50 50

5 ✓ ✓ □ 0 0

6 ✓ ✓ 〼 0 0

7 ✓ ✓ 計 50 50

事故・クレーム・トラブル等への対応

環境への配慮⑨

緊急時の対応⑧

① 管理運営の経営方針

⑦

施設の運営②

評価項目 評価項目

集計欄

個人情報保護⑤

経理事務

団体の経営⑪

⑥

⑩

⑫ 職員の労働環境

サービス向上の方策③

施設の維持管理

利用者要望の把握及び実
施策（利用者アンケート）

④
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①管理運営の経営方針
指定

管理者
施設

所管課

〇施設の管理運営の経営方針や設置目的が明文化され、職員がそれらを理解している。

・事業計画書等及び職員へのヒアリングで確認する。

〇利用者に対して、施設の管理運営の経営方針や設置目的が周知されている。

・施設内掲示、パンフレット、ホームページ等で確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

【補足説明】
・施設管理・経営方針について、担当職員への周知徹底している。

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・

評価項目/判定基準

✓　

✓　

✔

✔

1

2

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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②施設の運営
指定

管理者
施設

所管課

〇各業務に必要な従事者を、事業計画書等で定めた人数・役割・体制で配置している。

・事業計画書、シフト表、出勤簿等で確認する。

〇各従事者は、他の従事者の業務内容を把握するとともに、必要に応じて柔軟に補完する体
制になっている。

・役割分担や個別対応が必要な利用者への留意事項等を示すボードの設置等で確認する。

〇従事者の利用者に対する態度、言葉使い、服装、電話応対は適切である。

・上記内容を施設での目視等で確認する。
　※電話応対については、必要に応じて利用者の立場で実際に架電することにより確認する。

〇仕様書を踏まえた事業計画書のとおり、運営に関する指定事業が実施されている。

・事業実施記録等で確認する。

〇公募時提案書等を踏まえた事業計画書のとおり、自主事業が実施されている。

・事業実施記録等で確認する。

〇利用者や利用希望者に対して、平等・公平な利用に配慮した運営が行われている。

・指定管理者へのヒアリング及び関連規程、利用料減免書類等により確認する。

〇事業の内容は、事業者の創意工夫を持って見直し・改善が図られ、利用者サービスの向上
や利用促進に繋がっている。

・指定管理者へのヒアリング、利用実績及び利用者アンケート調査結果等から判断する。

〇地域活性化に取り組んでいる。

・市内事業者や地域住民の活用等、地域活性化に資する取組実績をヒアリングおよび関連記
録で確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

5

【補足説明】
・従事者が誰でも同じように対応できるよう、業務の平準化に努めている。

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・個別対応が必要な利用者への対応は、連絡ノートに記録し、必ず全員に回覧している。
・利用者に対する態度が、丁寧かつ親しみを込めた対応で大変良い。
・講師の選定にあたり、地域住民を積極的に活用している。（ガマ口上)
・春まつりや利用団体合同発表会では、地域の高校生（筑波高等学校）によるガマ口上の発表、祖父母を孫が見に
来るなど、地域のつながり、世代間交流を意識した事業計画を行っている。

✓　 ✔

✓　8 ✔

✓　 ✔6

7 ✓　 ✔

評価項目/判定基準

✓　 ✔1

4 ✓　 ✔

2 ✓　 ✔

3 ✓　 ✔

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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③サービス向上の方策
指定

管理者
施設

所管課

〇公募時提案書や事業計画書を踏まえたサービス向上の方策が実施されている。

・指定管理者へのヒアリング及び実施記録等を確認する。

〇事業計画書等で定めた研修について、研修計画を作成し、受講報告・評価等を実施してい
る。

・研修計画、研修報告、研修内容の共有等の状況を書類で確認する。

〇利用者サービスの向上や施設の利用促進等を図る目的で、地域住民や関連団体と連携し
た取組が行われている。

・地域住民、地域の団体等との連携実績をヒアリングおよび関連記録で確認する。

〇利用者サービスの向上や施設の利用促進等を図る目的で他施設と連携した取組が行われ
ている。

・他の類似施設、関連施設等との連携実績をヒアリングおよび関連記録で確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

評価項目/判定基準

1

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・類似の入浴施設をもつ桜、谷田部老人福祉センターと情報を共有するなど、利用者からの情報も活用しながら連
携している。

✓　 ✔

【補足説明】
・市民研修センター運営委員会を組織して、 研修センターの事業及び講座に関することや 研修センターの施設利
用、貸し出しに関することについて協議・運営している。
・春まつり実行委員会を組織し、春まつりを開催して地域住民との交流の場を設けている。また、利用団体合同発表
会を開催し施設の利用促進に努めている。

2

3

4

✓　 ✔

✓　 ✔

✓　 ✔

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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④利用者要望の把握及び実施策（利用者アンケート）
指定

管理者
施設

所管課

〇アンケート等で寄せられた利用者要望に対して、見直し・改善が図られている。

・指定管理者へのヒアリング及び関連資料（含む現物）にて確認する。

〇アンケート等で寄せられた利用者要望に対して、自ら対応が難しいものについて、市に報
告・協議している。

・意見要望等対応一覧、意見要望等対応状況及び関連資料にて確認する。

〇所定の様式に準拠した内容で利用者アンケートを実施し、回答を集計・分析し、事業の見
直し・改善に繋げている。

・利用者アンケート集計結果で確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

3

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・アンケート結果によると、利用者の満足度は大変高い。

✓　 ✓

【補足説明】
・講座修了後のアンケートの意見を新規講座へ反映させている。

評価項目/判定基準

✓　 ✓1

2 ✓　　 ✓

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑤個人情報保護
指定

管理者
施設

所管課

〇個人情報保護に関する内部規約や実施基準等がマニュアル等で整備されている。

・マニュアル等の有無及び内容（改訂状況等）を確認する。

〇個人情報の漏えい、滅失、き損、改ざん防止、その他個人情報の適切な管理に必要な処置
を講じている。

・個人情報が含まれた書類の施錠保管、書類破棄の際のシュレッダー利用等を確認する。
・PC内の個人情報ファイルへのパスワード設定、USB等による外部持出し禁止、外部送信時の
パスワード設定等を確認する。

〇つくば市情報公開条例に準拠し、情報公開請求に対して適切に対応している。

・情報公開請求の有無をヒアリングで確認するとともに、請求があった場合は関連する記録を
確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

【補足説明】
・社会福祉法人つくば市社会福祉協議会個人情報保護規程を遵守している。

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・個人情報を保管するキャビネットは施錠管理している。
・パソコンはパスワード管理されており、パソコン周辺にパスワード等を明示するものの貼付け等がない。
・社会福祉法人つくば市社会福祉協議会が定める「個人情報保護に関する方針」、「個人情報保護規程」を遵守し
ており、情報公開請求書等にも対応できるよう、請求書を設置している。（情報公開請求は無し。）

評価項目/判定基準

✓　 ✓

✓　 ✓

3 ✓　 ✓

1

2

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑥施設の維持管理
指定

管理者
施設

所管課

〇仕様書等を遵守して建築物保守管理業務を実施し、安全・安心に利用できる状態が保たれ
ている。

・仕様書等に定められた頻度、方法、内容で、床・壁・天井、屋根・外壁・建具・階段等の保守・
点検が実施されていることを報告書、現物等で確認する。
・報告書に指摘事項等がある場合は適切な対応が出来ていることを関連記録（現物）等で確
認する。

〇仕様書等を遵守して設備管理業務（含む保守点検、運転、監視）を実施し、安全・安心に利
用できる状態が保たれている。

・仕様書等に定められた頻度、方法、内容で、電気設備、給排水衛生設備、空調換気設備、
消防設備、中央監視設備、昇降機等の運転・監視・点検・整備が実施されていることを報告
書、現物等で確認する。
・報告書に指摘事項等がある場合は適切な対応が出来ていることを関連記録（現物）等で確
認する。

〇仕様書等を遵守して建築物環境衛生管理業務を実施し、安全・安心に利用できる状態が保
たれている。

・仕様書等に定められた頻度、方法、内容で、空気環境測定、水質検査、受水槽清掃、防虫
防鼠等が実施されていることを報告書、現物等で確認する。

〇仕様書等を遵守して植栽管理業務（含む外構管理）を実施し、安全・安心に利用できる状
態が保たれている。

・仕様書等に定められた頻度、方法、内容で、除草、剪定、潅水、施肥等が実施されていること
を報告書、現物等で確認する。

〇仕様書等を遵守して備品管理業務（含む掲示物・配布物管理）を実施し、安全・安心に利
用できる状態が保たれている。

・備品台帳から任意に数点の備品を抽出し、使用に耐える（存在する、損傷が無い、機能・性
能を満たす）ことを確認する。

〇仕様書等を遵守して清掃業務を実施し、安全・安心に利用できる状態が保たれている。

・仕様書等に定められた頻度、方法、内容で日常及び定期清掃業務が実施されていることを
報告書、現物等で確認する。

〇仕様書等を遵守して警備保安業務（含む巡回警備、機械警備）を実施し、安全・安心に利
用できる状態が保たれている。

・仕様書等に定められた方法で業務が実施されていることを報告書、現物（機械警備の場合は
模擬通報）等で確認する。
・報告書に指摘事項等がある場合は適切な対応が出来ていることを関連記録（現物）等で確
認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・仕様書に定める各種点検等は漏れなく実施している。
・施設修繕が必要なものについては、都度報告相談を行っており、施設所管課と情報の共有ができている。

✓　 ✓

✓

5

6

7

【補足説明】
・施設管理や浴槽の管理保全、施設外環境整備については、専門業者に委託している。
・修繕・保守については、その都度担当課に報告・相談し対処している。

評価項目/判定基準

✓　 ✓

✓　 ✓

1

2

3

4

✓　 ✓

✓　 ✓

✓　 ✓

✓　

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

- 8 -



⑦事故・クレーム・トラブル等への対応
指定

管理者
施設

所管課

〇事故・クレーム・トラブル等の未然防止や発生時の適切な対応を図るためのチェックリストや
マニュアルが整備されている。

・チェックリストやマニュアルの存在を確認する。

〇事故・クレーム・トラブル等を未然に防止するための対策が取られている。

・指定管理者へのヒアリング、関連資料（含む現物）等で確認する。

〇事故・クレーム・トラブル等が発生した際の原因、発生状況、対応状況、再発防止策等を記
録する様式が整備されている。

・当該記録様式の存在、現物等で確認する。

〇発生した事故・クレーム・トラブル等の内容を従事者間で共有するとともに、参考例を含め常
時参照できるようになっている。

・当該記録の内容を確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

1

3

４

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・クレームの未然防止が徹底しており、担当課への連絡も適切に行うなど円滑な運営が図られている。

評価項目/判定基準

✓ ✓

✓ ✓

✓ ✓

【補足説明】
・クレームがあった場合には、職員で情報を共有し、対処している。
・重大な問題については、社会福祉協議会、担当課へ報告し該当者に口頭で注意をしている。

2 ✓ ✓

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑧緊急時の対応
指定

管理者
施設

所管課

〇緊急時（含む火災、地震、風水害、犯罪、感染症）の適切な対応を図るためのマニュアル等
が整備されている。

・マニュアル等の存在を確認する。
・緊急連絡網や関係機関（消防、警察、病院、市役所等）の連絡窓口一覧が整備・更新されて
いることを確認する。
・緊急時の役割分担が明記されていることを確認する。

〇緊急時の連絡体制や参集体制が整備され、従事者に周知されている。

・緊急時連絡網等の施設内への掲示の有無や従事者へのヒアリングで確認する。

〇緊急事態が発生した際の顛末等の内容が、従事者間で常時参照できるように共有されてい
る。

・当該記録や資料の内容を確認する。

〇防災訓練や避難訓練を年１回以上実施している。

・訓練の実施記録により確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

3 ✓ ✓

評価項目/判定基準

✓ ✓

✓ ✓

1

2

【補足説明】
・年１回、利用団体を対象とした避難訓練及び消火訓練を行っている。

✓ ✓

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・防火訓練を毎年開催し、通報訓練、消火訓練を実際に行い、非常時に備えている。
・緊急時の連絡体制が一元化されており、職員にも周知されている。

4

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑨環境への配慮
指定

管理者
施設

所管課

〇地球温暖化防止（省エネ、Co2削減、電力量ピークカット等）に係る取組が行われている。

・指定管理者へのヒアリング及び関連資料にて確認する。

〇省資源や３R（リデュース、リユース、リサイクル）に係る取組が行われている。

・指定管理者へのヒアリング及び関連資料にて確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・夏季のグリーンカーテンの設置、扇風機の活用、不要なエアコンの電源オフを徹底している。
・冬季もヒートショック対策をしながら、暖房機器の節電を行っている。
・ごみの分別、裏紙の利用など３Rの取組を行っている。

【補足説明】
・冷暖房の設定温度や夏場はグリーンカーテンなどを植え、省エネに努めている。

✓ ✓

評価項目/判定基準

✓ ✓1

2

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑩経理事務
指定

管理者
施設

所管課

〇利用料金収入増加や経費削減の取組が行われている。

・指定管理者へのヒアリングや定期報告書等の関連資料で確認する。

〇伝票、帳簿等が作成されているとともに、必要な証憑（注文書、納品書、領収書等）が適切
に保管されている。

・任意に数点の伝票、帳簿及び証憑を抽出し整合を確認する。

〇利用料金の収受が適正に行われている。

・任意日付で通帳記載の入金額と帳簿記載内容の一致を確認する。
・利用料の減免が行われている場合は、手続き書類等を確認する。

〇指定管理者が定めた規程に則り、必要な決裁手続きを経て発注手続きや支払い処理が行
われている。

・経理担当者へのヒアリング及び関連資料（規程、決裁文書、注文書、通帳等）により、適切に
発注や支払いが行われていることを確認する。

〇通帳、印鑑、キャッシュカード、小口現金、パスワードが適切に保管・管理されている。

・通帳、印鑑、カード、等の取扱者及び耐火金庫やインターネットバンキングを用いた資金の
取扱い方法等を確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

5

評価項目/判定基準

✓ ✓

✓ ✓

✓ ✓

1

2

3

4

【補足説明】
・利用料金（入浴・研修室利用料・講座受講料）については、入金用カードを使い週１回入金を行っているが金額に
よってはその都度、入金している。
・支払いも遅滞なく行っている。
・銀行通帳、印鑑は社協本部にて保管されている。

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・現金の取扱いについて、帳簿と通帳の内容が一致している。
・予算の執行について、社会福祉協議会の規定に基づいた執行をしており、適正である。
・社会福祉協議会の監査報告書を確認し、適正な運営が図られていることを確認した。

✓ ✓

✓ ✓

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑪団体の経営
指定

管理者
施設

所管課

〇団体の経営方針は施設の設置目的と合っている。

・公募時提案書、団体のホームページ等で確認する。

〇団体は安定した経営基盤を有し、決算内容が適正である旨の監査証明書等を取得してい
る。

・監査報告書を確認する。

〇団体は、指定管理を担う組織として、施設の利用案内、利用促進等に積極的に貢献してい
る。

・団体のホームページで、施設概要、利用の仕方、利用料金等に関する記載の有無を確認す
る。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

1

2

3

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・社会福祉協議会の監査報告書を確認し、適正な運営が図られていることを確認した。

評価項目/判定基準

✓ ✓

✓ ✓

✓ ✓

【補足説明】
・

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑫職員の労働環境
指定

管理者
施設

所管課

〇就業規則を作成し、従業員に周知している。

・就業規則を確認するとともに、従業員に就業規則を知っているかどうかをヒアリングする。

〇最低賃金法を遵守するとともに、時間外、休日、深夜勤務の割増賃金について、適正に賃
金を支払っている。

・賃金台帳及び出勤簿にて確認する。

〇労働時間及び有給休暇の取得状況を把握し、適正に管理している。

・各従業員の時間外勤務の状況及び有給休暇の取得状況が、労働関係法令に照らして適正
かつ職員により偏りがないか確認する。

〇従事者全員の健康診断を適正に実施している。

・前年度の健康診断の全員実施を確認する。

〇労働者名簿、賃金台帳、出勤簿、雇用契約書または労働条件通知書、災害補償に関する
書類が適正に管理されている。

・上記書類が鍵のかかるキャビネットに保管されていることを確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

2

4

5

評価項目/判定基準

1

3

【補足説明】
・つくば市社協の就業規程等諸規程に基づき、適正に管理されている。

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・職員の健康診断結果等は、全員分を社会福祉協議会本部にて保管、管理している。

✓

✓

✓

✓

✓

✓

✓

✓

✓ ✓

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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〔資料2-19〕

つくば市指定管理者制度

モニタリングチェックシート

　施　設　名：つくば市市民研修センター

　指定管理者：社会福祉法人つくば市社会福祉協議会

　チェック日：令和７年３月10日

　施設所管課：教育局　生涯学習推進課

　訪問調査日：令和７年３月13日

（期中・期末）
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■評価結果のまとめ

⑧

②

⑨

団体の経営

施設の運営

⑩

⑪

緊急時の対応

③

④

⑤

⑥

⑦

経理事務

環境への配慮

サービス向上の方策

施設所管課による総括コメント

管理運営の経営方針が明確であり、運営も適正に行われている。利用者への対応が大変丁寧であり、またアンケートによる満足
度も非常に高い。地域人材の活用を視野に入れた事業計画を行い、地域活性化にも貢献している。

指定管理者自己評価 施設所管課特記事項

管理運営の経営方針

管理運営の経営方針が明確にされており、職員、利用
者ともに理解している。

評価項目

①

年度協定書にも記載。

利用者要望の把握及び実
施策（利用者アンケート）

個人情報保護

施設の維持管理

事故・クレーム・トラブル等
への対応

施設は老朽化しているが、定期的なメン
テナンスを行っており、致命的な破損個
所はなく適切に維持管理を行っている。

大きなトラブルは発生していない。クレー
ムについては社協、担当課へ報告し情
報を共有した。

講座終了後のアンケートによると利用者
の満足度は高い。

法令を遵守している。

室内清掃や接遇について注意を払って
いる。

利用促進等を目的とし、地域住民等との交流を図って
いる。また他の類似施設との情報共有も行っている。

年度協定書にも記載。 従事者の配置は適切であり、利用者対応も大変丁寧
である。地域の活性化を視野に入れた事業計画を行
い、地域への貢献度は高い。

現金の取扱い、予算の執行ともに適正に行われてい
る。

消灯や節水に努めている。 利用者へ配慮しながら、節電対策等を行っている。３R
の取組も適切に行っている。

緊急的な対応事案は発生していない。 緊急時のマニュアルは整備されている。利用者も参加
した防火訓練を毎年実施しており、緊急時に備えてい
る。

適切に処理されている。

仕様書に定める施設の維持管理は適正に行われてい
る。施設修繕については、所管課と常に情報共有がで
きている。

トラブル、苦情には大変丁寧な対応をしており、担当
課への連絡も適切に行い円滑な運営が図られてい
る。

個人情報は法令に基づき管理されている。社会福祉
協議会のバックアップ体制も確立されているため、適
正に管理されている。

アンケート結果によると、利用者の満足度は大変高
い。

適切に運営している。 社会福祉協議会の監査報告書を確認し、適正な運営
が図られていることを確認した。

⑫ 職員の労働環境

つくば市社会福祉協議会就業規程及び
各種法令を遵守している。

関係法令を遵守していることを確認した。
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■評価結果一覧

指定
管理者

施設
所管課

指定
管理者

施設
所管課

1 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

1 ✓ ✓ 3 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 4 ✓ ✓

3 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

4 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

5 ✓ ✓ 3 ✓ ✓

6 ✓ ✓ 4 ✓ ✓

7 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

8 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

1 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

3 ✓ ✓ 3 ✓ ✓

4 ✓ ✓ 4 ✓ ✓

1 ✓ ✓ 5 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

3 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

1 ✓ ✓ 3 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 1 ✓ ✓

3 ✓ ✓ 2 ✓ ✓

1 ✓ ✓ 3 ✓ ✓

2 ✓ ✓ 4 ✓ ✓

3 ✓ ✓ 5 ✓ ✓

4 ✓ ✓ ☑ 50 50

5 ✓ ✓ □

6 ✓ ✓ 〼

7 ✓ ✓ 計 50 50

集計欄

個人情報保護⑤

経理事務

団体の経営⑪

⑥

⑩

⑫ 職員の労働環境

サービス向上の方策③

施設の維持管理

利用者要望の把握及び実
施策（利用者アンケート）

④

評価項目 評価項目

① 管理運営の経営方針

⑦

施設の運営②

事故・クレーム・トラブル等への対応

環境への配慮⑨

緊急時の対応⑧
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①管理運営の経営方針
指定

管理者
施設

所管課

〇施設の管理運営の経営方針や設置目的が明文化され、職員がそれらを理解している。

・事業計画書等及び職員へのヒアリングで確認する。

〇利用者に対して、施設の管理運営の経営方針や設置目的が周知されている。

・施設内掲示、パンフレット、ホームページ等で確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

【補足説明】
・施設管理・経営方針について、担当職員への周知徹底している。

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・職員への聞き取りにおいて確認した。

評価項目/判定基準

✓　

✓　

✓

✓

1

2

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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②施設の運営
指定

管理者
施設

所管課

〇各業務に必要な従事者を、事業計画書等で定めた人数・役割・体制で配置している。

・事業計画書、シフト表、出勤簿等で確認する。

〇各従事者は、他の従事者の業務内容を把握するとともに、必要に応じて柔軟に補完する体
制になっている。

・役割分担や個別対応が必要な利用者への留意事項等を示すボードの設置等で確認する。

〇従事者の利用者に対する態度、言葉使い、服装、電話応対は適切である。

・上記内容を施設での目視等で確認する。
　※電話応対については、必要に応じて利用者の立場で実際に架電することにより確認する。

〇仕様書を踏まえた事業計画書のとおり、運営に関する指定事業が実施されている。

・事業実施記録等で確認する。

〇公募時提案書等を踏まえた事業計画書のとおり、自主事業が実施されている。

・事業実施記録等で確認する。

〇利用者や利用希望者に対して、平等・公平な利用に配慮した運営が行われている。

・指定管理者へのヒアリング及び関連規程、利用料減免書類等により確認する。

〇事業の内容は、事業者の創意工夫を持って見直し・改善が図られ、利用者サービスの向上
や利用促進に繋がっている。

・指定管理者へのヒアリング、利用実績及び利用者アンケート調査結果等から判断する。

〇地域活性化に取り組んでいる。

・市内事業者や地域住民の活用等、地域活性化に資する取組実績をヒアリングおよび関連記
録で確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

評価項目/判定基準

✓　 ✓1

4 ✓　 ✓

2 ✓　 ✓

3 ✓　 ✓

5

【補足説明】
・従事者が誰でも同じように対応できるよう、業務の平準化に努めている。

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・個別対応が必要な利用者への対応は、連絡ノートに記録し、必ず全員に回覧している。
・利用者に対する態度が、丁寧かつ親しみを込めた対応で大変良い。
・講師の選定にあたり、地域住民を積極的に活用している。（ガマ口上)
・春まつりや利用団体合同発表会では、地域の高校生（筑波高等学校）によるガマ口上の発表、祖父母を孫が見に
来るなど、地域のつながり、世代間交流を意識した事業計画を行っている。

✓　 ✓

✓　8 ✓

✓　 ✓6

7 ✓　 ✓

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

- 4 -



③サービス向上の方策
指定

管理者
施設

所管課

〇公募時提案書や事業計画書を踏まえたサービス向上の方策が実施されている。

・指定管理者へのヒアリング及び実施記録等を確認する。

〇事業計画書等で定めた研修について、研修計画を作成し、受講報告・評価等を実施してい
る。

・研修計画、研修報告、研修内容の共有等の状況を書類で確認する。

〇利用者サービスの向上や施設の利用促進等を図る目的で、地域住民や関連団体と連携し
た取組が行われている。

・地域住民、地域の団体等との連携実績をヒアリングおよび関連記録で確認する。

〇利用者サービスの向上や施設の利用促進等を図る目的で他施設と連携した取組が行われ
ている。

・他の類似施設、関連施設等との連携実績をヒアリングおよび関連記録で確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

評価項目/判定基準

1

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・類似の入浴施設をもつ桜、谷田部老人福祉センターと情報を共有するなど、利用者からの情報も活用しながら連
携している。

✓　 ✓

【補足説明】
・市民研修センター運営委員会を組織して、 研修センターの事業及び講座に関することや 研修センターの施設利
用、貸し出しに関することについて協議・運営している。
・春まつり実行委員会を組織し、春まつりを開催して地域住民との交流の場を設けている。また、利用団体合同発表
会を開催し施設の利用促進に努めている。
・令和７年度より、上記2事業を統合して行うことを決定した。

2

3

4

✓　 ✓

✓　 ✓

✓　 ✓

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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④利用者要望の把握及び実施策（利用者アンケート）
指定

管理者
施設

所管課

〇アンケート等で寄せられた利用者要望に対して、見直し・改善が図られている。

・指定管理者へのヒアリング及び関連資料（含む現物）にて確認する。

〇アンケート等で寄せられた利用者要望に対して、自ら対応が難しいものについて、市に報
告・協議している。

・意見要望等対応一覧、意見要望等対応状況及び関連資料にて確認する。

〇所定の様式に準拠した内容で利用者アンケートを実施し、回答を集計・分析し、事業の見
直し・改善に繋げている。

・利用者アンケート集計結果で確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

評価項目/判定基準

✓　 ✓1

2 ✓　　 ✓

3

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・アンケート結果によると、利用者の満足度は大変高い。

✓　 ✓

【補足説明】
・講座修了後のアンケートの意見を新規講座へ反映させている。

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑤個人情報保護
指定

管理者
施設

所管課

〇個人情報保護に関する内部規約や実施基準等がマニュアル等で整備されている。

・マニュアル等の有無及び内容（改訂状況等）を確認する。

〇個人情報の漏えい、滅失、き損、改ざん防止、その他個人情報の適切な管理に必要な処置
を講じている。

・個人情報が含まれた書類の施錠保管、書類破棄の際のシュレッダー利用等を確認する。
・PC内の個人情報ファイルへのパスワード設定、USB等による外部持出し禁止、外部送信時の
パスワード設定等を確認する。

〇つくば市情報公開条例に準拠し、情報公開請求に対して適切に対応している。

・情報公開請求の有無をヒアリングで確認するとともに、請求があった場合は関連する記録を
確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

【補足説明】
・社会福祉法人つくば市社会福祉協議会個人情報保護規程を遵守している。

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・個人情報を保管するキャビネットは施錠管理している。
・パソコンはパスワード管理されており、パソコン周辺にパスワード等を明示するものの貼付け等がない。
・社会福祉法人つくば市社会福祉協議会が定める「個人情報保護に関する方針」、「個人情報保護規程」を遵守し
ており、情報公開請求書等にも対応できるよう、請求書を設置している。

評価項目/判定基準

✓　 ✓

✓　 ✓

3 ✓　 ✓

1

2

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑥施設の維持管理
指定

管理者
施設

所管課

〇仕様書等を遵守して建築物保守管理業務を実施し、安全・安心に利用できる状態が保たれ
ている。

・仕様書等に定められた頻度、方法、内容で、床・壁・天井、屋根・外壁・建具・階段等の保守・
点検が実施されていることを報告書、現物等で確認する。
・報告書に指摘事項等がある場合は適切な対応が出来ていることを関連記録（現物）等で確
認する。

〇仕様書等を遵守して設備管理業務（含む保守点検、運転、監視）を実施し、安全・安心に利
用できる状態が保たれている。

・仕様書等に定められた頻度、方法、内容で、電気設備、給排水衛生設備、空調換気設備、
消防設備、中央監視設備、昇降機等の運転・監視・点検・整備が実施されていることを報告
書、現物等で確認する。
・報告書に指摘事項等がある場合は適切な対応が出来ていることを関連記録（現物）等で確
認する。

〇仕様書等を遵守して建築物環境衛生管理業務を実施し、安全・安心に利用できる状態が保
たれている。

・仕様書等に定められた頻度、方法、内容で、空気環境測定、水質検査、受水槽清掃、防虫
防鼠等が実施されていることを報告書、現物等で確認する。

〇仕様書等を遵守して植栽管理業務（含む外構管理）を実施し、安全・安心に利用できる状
態が保たれている。

・仕様書等に定められた頻度、方法、内容で、除草、剪定、潅水、施肥等が実施されていること
を報告書、現物等で確認する。

〇仕様書等を遵守して備品管理業務（含む掲示物・配布物管理）を実施し、安全・安心に利
用できる状態が保たれている。

・備品台帳から任意に数点の備品を抽出し、使用に耐える（存在する、損傷が無い、機能・性
能を満たす）ことを確認する。

〇仕様書等を遵守して清掃業務を実施し、安全・安心に利用できる状態が保たれている。

・仕様書等に定められた頻度、方法、内容で日常及び定期清掃業務が実施されていることを
報告書、現物等で確認する。

〇仕様書等を遵守して警備保安業務（含む巡回警備、機械警備）を実施し、安全・安心に利
用できる状態が保たれている。

・仕様書等に定められた方法で業務が実施されていることを報告書、現物（機械警備の場合は
模擬通報）等で確認する。
・報告書に指摘事項等がある場合は適切な対応が出来ていることを関連記録（現物）等で確
認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

評価項目/判定基準

✓　 ✓

✓　 ✓

1

2

3

4

✓　 ✓

✓　 ✓

✓　 ✓

✓　

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・仕様書に定める各種点検等は漏れなく実施している。
・施設修繕が必要なものについては、都度報告相談を行っており、施設所管課と情報の共有ができている。

✓　 ✓

✓

5

6

7

【補足説明】
・施設管理や浴槽の管理保全、施設外環境整備については、専門業者に委託している。
・修繕・保守については、その都度担当課に報告・相談し対処している。

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑦事故・クレーム・トラブル等への対応
指定

管理者
施設

所管課

〇事故・クレーム・トラブル等の未然防止や発生時の適切な対応を図るためのチェックリストや
マニュアルが整備されている。

・チェックリストやマニュアルの存在を確認する。

〇事故・クレーム・トラブル等を未然に防止するための対策が取られている。

・指定管理者へのヒアリング、関連資料（含む現物）等で確認する。

〇事故・クレーム・トラブル等が発生した際の原因、発生状況、対応状況、再発防止策等を記
録する様式が整備されている。

・当該記録様式の存在、現物等で確認する。

〇発生した事故・クレーム・トラブル等の内容を従事者間で共有するとともに、参考例を含め常
時参照できるようになっている。

・当該記録の内容を確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

1

3

４

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・クレームの未然防止が徹底しており、担当課への連絡も適切に行うなど円滑な運営が図られている。

評価項目/判定基準

✓ ✓

✓ ✓

✓ ✓

【補足説明】
・クレームがあった場合には、職員で情報を共有し、対処している。
・重大な問題については、社会福祉協議会、担当課へ報告し該当者に口頭で注意をしている。

2 ✓ ✓

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑧緊急時の対応
指定

管理者
施設

所管課

〇緊急時（含む火災、地震、風水害、犯罪、感染症）の適切な対応を図るためのマニュアル等
が整備されている。

・マニュアル等の存在を確認する。
・緊急連絡網や関係機関（消防、警察、病院、市役所等）の連絡窓口一覧が整備・更新されて
いることを確認する。
・緊急時の役割分担が明記されていることを確認する。

〇緊急時の連絡体制や参集体制が整備され、従事者に周知されている。

・緊急時連絡網等の施設内への掲示の有無や従事者へのヒアリングで確認する。

〇緊急事態が発生した際の顛末等の内容が、従事者間で常時参照できるように共有されてい
る。

・当該記録や資料の内容を確認する。

〇防災訓練や避難訓練を年１回以上実施している。

・訓練の実施記録により確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

【補足説明】
・年１回、利用団体を対象とした避難訓練及び消火訓練を行っている。
・消防署の指導により、今後は職員を対象として避難訓練を行い年２回以上のの訓練を行う。

✓ ✓

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・防火訓練を毎年開催し、通報訓練、消火訓練を実際に行い、非常時に備えている。
・緊急時の連絡体制が一元化されており、職員にも周知されている。

4

3 ✓ ✓

評価項目/判定基準

✓ ✓

✓ ✓

1

2

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑨環境への配慮
指定

管理者
施設

所管課

〇地球温暖化防止（省エネ、Co2削減、電力量ピークカット等）に係る取組が行われている。

・指定管理者へのヒアリング及び関連資料にて確認する。

〇省資源や３R（リデュース、リユース、リサイクル）に係る取組が行われている。

・指定管理者へのヒアリング及び関連資料にて確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・夏季のグリーンカーテンの設置、扇風機の活用、不要なエアコンの電源オフを徹底している。
・冬季もヒートショック対策をしながら、暖房機器の節電を行っている。
・ごみの分別、裏紙の利用など３Rの取組を行っている。

【補足説明】
・冷暖房の設定温度や夏場はグリーンカーテンなどを植え、省エネに努めている。

✓ ✓

評価項目/判定基準

✓ ✓1

2

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑩経理事務
指定

管理者
施設

所管課

〇利用料金収入増加や経費削減の取組が行われている。

・指定管理者へのヒアリングや定期報告書等の関連資料で確認する。

〇伝票、帳簿等が作成されているとともに、必要な証憑（注文書、納品書、領収書等）が適切
に保管されている。

・任意に数点の伝票、帳簿及び証憑を抽出し整合を確認する。

〇利用料金の収受が適正に行われている。

・任意日付で通帳記載の入金額と帳簿記載内容の一致を確認する。
・利用料の減免が行われている場合は、手続き書類等を確認する。

〇指定管理者が定めた規程に則り、必要な決裁手続きを経て発注手続きや支払い処理が行
われている。

・経理担当者へのヒアリング及び関連資料（規程、決裁文書、注文書、通帳等）により、適切に
発注や支払いが行われていることを確認する。

〇通帳、印鑑、キャッシュカード、小口現金、パスワードが適切に保管・管理されている。

・通帳、印鑑、カード、等の取扱者及び耐火金庫やインターネットバンキングを用いた資金の
取扱い方法等を確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

【補足説明】
・利用料金（入浴・研修室利用料・講座受講料）については、入金用カードを使い週１回入金を行っているが金額に
よってはその都度、入金している。
・支払いも遅滞なく行っている。
・銀行通帳、印鑑は社協本部にて保管されている。

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・現金の取扱いについて、帳簿と通帳の内容が一致している。
・予算の執行について、社会福祉協議会の規定に基づいた執行をしており、適正である。
・社会福祉協議会の監査報告書を確認し、適正な運営が図られていることを確認した。

✓ ✓

✓ ✓5

評価項目/判定基準

✓ ✓

✓ ✓

✓ ✓

1

2

3

4

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑪団体の経営
指定

管理者
施設

所管課

〇団体の経営方針は施設の設置目的と合っている。

・公募時提案書、団体のホームページ等で確認する。

〇団体は安定した経営基盤を有し、決算内容が適正である旨の監査証明書等を取得してい
る。

・監査報告書を確認する。

〇団体は、指定管理を担う組織として、施設の利用案内、利用促進等に積極的に貢献してい
る。

・団体のホームページで、施設概要、利用の仕方、利用料金等に関する記載の有無を確認す
る。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

1

2

3

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・社会福祉協議会の監査報告書を確認し、適正な運営が図られていることを確認した。

評価項目/判定基準

✓ ✓

✓ ✓

✓ ✓

【補足説明】
・

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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⑫職員の労働環境
指定

管理者
施設

所管課

〇就業規則を作成し、従業員に周知している。

・就業規則を確認するとともに、従業員に就業規則を知っているかどうかをヒアリングする。

〇最低賃金法を遵守するとともに、時間外、休日、深夜勤務の割増賃金について、適正に賃
金を支払っている。

・賃金台帳及び出勤簿にて確認する。

〇労働時間及び有給休暇の取得状況を把握し、適正に管理している。

・各従業員の時間外勤務の状況及び有給休暇の取得状況が、労働関係法令に照らして適正
かつ職員により偏りがないか確認する。

〇従事者全員の健康診断を適正に実施している。

・前年度の健康診断の全員実施を確認する。

〇労働者名簿、賃金台帳、出勤簿、雇用契約書または労働条件通知書、災害補償に関する
書類が適正に管理されている。

・上記書類が鍵のかかるキャビネットに保管されていることを確認する。

指
定
管
理
者

施
設
所
管
課

【補足説明】
・つくば市社協の就業規程等諸規程に基づき、適正に管理されている。

【評価の理由/原因・指示/特記事項】
・職員の健康診断結果等は、全員分を社会福祉協議会本部にて保管、管理している。

✓

✓

✓

✓

✓

✓

✓

✓

✓ ✓

2

4

5

評価項目/判定基準

1

3

【評価欄記入の仕方】

☑評価項目の内容を、達成している（達成が見込める）。

□評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）または公募時提案書または事業計画書に記載され、かつ、達成していない（達成が見込めない）。

〼評価項目の内容が、仕様書（含む関係法令）、公募時提案書、事業計画書に記載されておらず、かつ、達成していない（達成が見込めない）。
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指定管理者事業報告書 正誤表 

正 誤 

４ 加点項目の達成状況 

加点項目（今年度実績） 

②利用者アンケート満足度 

満足度 94％ 

回答数 382 名 

判定 ＳＴＥＰ２ （空白・評価なし） 

４ 加点項目の達成状況 

加点項目（今年度実績） 

②利用者アンケート満足度 

満足度 90％ 

回答数 382 名 

判定 ＳＴＥＰ２ + 

８ 指定管理事業の収支状況 

〇支出 

実績（Ａ） 

１．人件費 

  16,726,497 

９．事業区分間長期借入金返済支出 

  1,222,926 

８ 指定管理事業の収支状況 

〇支出 

実績（Ａ） 

１．人件費 

  16,725,482 

９．事業区分間長期借入金返済支出 

  1,223,941 

 


