
「認知症疾患医療センター指定申請書（別添）」の追加資料（参考資料）  

 

 

１ 医療機関のパンフレット  

 

２ 鹿児島県認知症疾患医療センター設置予定場所位置図（添付書類様式①）  

 

３ 専門医療相談を受付する組織が分かる組織図（任意様式）  

 

４ 医師，臨床心理技術者，精神保健福祉士，保健師及び看護師等の業務履歴書  

  （添付書類様式②）  

 

５ 医師，臨床心理技術者，精神保健福祉士，保健師及び看護師等の免許証・資格  

 認定証・登録証等の写し  

 

６ 連携する病院の概要及び位置関係（添付書類様式③）  

    

７ 鹿児島県認知症疾患医療センター運営事業に係る連携先医療機関の承諾書（連携型） 

  （添付書類様式④）  

 

８ 連携する地域包括支援センターの連携に関する承諾書（添付書類様式⑤）  

 

９ 医療サービス等提供状況（添付書類様式⑥）  


