
      (医療)訪問看護サービス重要事項説明書                        

                                      ＜令和 8年 6月 1日現在＞ 

1．訪問看護事業者（法人）の概要 

名称 ・法人種別 医療法人 仁康会 

代 表 者 名 谷 本 雄 謙 

所 在 地 広島県三原市小泉町４２４５番地 

連 絡 先 （０８４８）６６－３３５５ 

 

2．利用者に対してサービス提供を実施する事業所について 

（1）事業所の所在地等 

事 業 所 名 訪問看護ステーションせせらぎ 

所 在 地 広島県三原市下北方 1丁目６番６号 

連 絡 先 （０８４８）８５－０８０１ 

事 業 所 番 号 ３４６３９９００２２ 

管 理 者 の 氏 名 川 井  久 美 子 

通常の事業所の実施地域 三原市・竹原市・東広島市河内町 

 

（2）事業の目的と運営の方針 

事 業 の 目 的 

医療法人仁康会（以下「事業者」という）が設置する訪問看護

ステーションせせらぎ(以下「事業所」という)は、健康保険法

令の趣旨に基づき、利用者が可能な限り居宅において、その

有する能力に応じ、自立した日常生活を営むことができるよ

う訪問看護を提供することを目的とします。 

運 営 方 針 

事業所は、訪問看護サービスを受ける利用者が居宅において

自立した日常生活または社会生活を営むことができるよう、

当該利用者の身体その他の状況及びその置かれている環境

に応じて、精神・身体の特性を踏まえて全体的な日常生活動

作の維持・回復を図るとともに、生活の質の確保を重視した

在宅医療が継続できるように支援を行います。 

 

（3）営業日時 

営業日 
月曜日から土曜日 

但し、祝日、8月 14日 15日及び 12月 31日から 1月 3日までを除く 

営業時間 午前 8時 30分から午後 5時 30分 



 

 

3．提供するサービスの内容 

  訪問看護計画に基づき、訪問看護を提供します。 

   ①病状・障害の観察 

   ②服薬管理(服薬状況や残薬の有無確認と指導及び病院・薬剤師との連携) 

③身体の清潔保持支援 

④食事及び排泄等日常生活の支援 

   ⑤褥瘡予防・処置 

   ⑥リハビリテーション 

   ⑦ターミナルケア 

   ⑧認知症の看護 

   ⑨療養生活や介護方法の指導 

   ⑩カテーテル類の管理 

   ⑩その他主治医の指示による医療処置等 

 

職 種 職 務 内 容 人 員 数 

管理者 

1.主治の医師(以下「主治医」という)の指示に基づき適切な指定

訪問看護が行われるよう必要な管理を行います。 

2.訪問看護計画書及び訪問看護報告書の作成に関し、必要な指導

及び管理を行います。 

3.従業者に、法令等の規定を遵守させるため必要な指揮命令を行

います。 

常勤 1人 

看護職員 

1.指定訪問看護の提供の開始に際し、主治医から文書による指示

を受けるとともに、主治医に対して訪問看護計画書及び訪問看

護報告書を提出し、主治医との密接な連携を図ります。 

2.訪問看護計画の作成を行うとともに、利用者等への説明を行

い、同意を得た後に、訪問看護計画を交付します。 

なお、指定訪問看護の実施状況の把握及び訪問看護計画の変更

を行ないます。 

3.訪問看護計画に基づき、指定訪問看護のサービスを提供しま

す。 

4.訪問日、提供した介護内容等を記載した訪問看護報告書を作成

します。 

常勤換算 

2.5人以上 

(内、常勤 1名以上 

 

理学療法士・作

業療法士又は

言語聴覚士 

看護業務の一環としてのリハビリを担当します。 

看護職員 1～4に準ずる。 

理学療法士・

作業療法士又

は言語聴覚士 



4．利用料金 【利用表参照】 
（1）訪問看護は健康保険対応となります。保険の種類と内容により利用負担金が異なります。 

  ①基本料金・加算 

 

【料金表】 

サービス種別 金額 備考 

訪問看護基本療養費Ⅰ（1日につき）     
 看護師・理学療法士     
 週 3日目まで  5,550円   
 週 4日目以降 6,550円   
 准看護師     
 週 3日目まで  5,050円   

  週 4日目以降 6,050円   

訪問看護基本療養費Ⅲ         

(入院中の外泊時 1回に限り） 
8,500円 

 厚生労働大臣が定める疾病等の利用者に対して訪問看

護を行う場合は、入院中 2回算定可 

訪問看護管理療養費（1日につき）     
 月の初日の訪問 ホ 7,710円   

  月の 2日目以降の訪問 イ 3,010円   

24時間対応体制加算 (月 1回） 6,520円   

緊急訪問看護加算 (1日につき） 

14日まで 
2,650円 

訪問時間により、夜間・早朝(18時～22時、6時～8

時：2,100円)又は深夜(22時～6時：4,200円)が

算定されます 

  15日目以降 2,000円   

特別管理加算 (月 1回）     

 特別な管理を必要とする重症度

等の高い状態 
5,000円 

悪性腫瘍（末期）、気管切開、気管カニューレ、留置カテ

ーテル状態の方等 

 特別な管理を必要とする状態  2.500円 
在宅酸素、人工肛門、重度な褥瘡がある、難治性皮膚疾

患がある、週 3日以上の点滴注射を行う必要があると

認められる状態等の方 

難病等複数回訪問加算（1日3回まで）   

※4回目以降は自費 
 1日の 2回目 4,500円 

  1日の 3回目 8,000円 

複数名訪問看護加算 （週 1回のみ）   

安全確保や特別な介助が必要な理由により、看護職員

等が 2名体制で訪問した場合に算定 

 看護職員と看護師等 4,500円 
 看護職員と准看護師 3,800円 

  看護職員と看護補助者 3,000円 

退院支援指導加算 6,000円 
厚生労働大臣が定めるものに該当する場合、退院日に

当該保険医療機関以外において療養上必要な指導を

行った時 

  長時間指導を行った場合 90分以上 8,400円 1回の退院支援指導の時間が 90分を超えた場合 

      
＊退院日の翌日以降初日の訪問看護が行われた際に

算定 

退院時共同指導加算 

(当該退院または退所につき 1回) 

※別に厚生労働大臣が定める疾病

等の利用者については 2回を限

度 

特別管理指導加算 

8,000円 

 

 

 

2,000円 

入院(入所)中の利用者が退院後に円滑に在宅療養へ

移行できるよう、退院前に医療機関等の職員と訪問看

護師が共同して療養指導を行った場合 

 

 

厚生労働大臣が定める状態等にある場合 



長時間訪問看護加算 （週 1回のみ） 5,200円 1回の訪問看護の時間が 90分を超える場合 

訪問看護ターミナルケア療養費 1 

（1回のみ） 25,000円 

主治医の指示により、その死亡日及び死亡日前 14日

以内に 2回以上指定訪問看護を実施し、かつ、訪問看

護におけるターミナルケアに係る支援体制について利

用者及びその家族等に対して説明した上でターミナル

ケアを行った場合 
 

訪問看護医療 DX 情報活用加算   

(月 1回) 
50円 

電子資格確認により利用者情報を活用し指定訪問看護

の実施に関して計画的な管理を行った場合 

訪問看護ベースアップ評価料Ⅰ   

(月 1回) 
1,830円 看護師や医療従事者の賃上げを目的とした加算 

物価対応料 1 （1日につき）  事業所全体の維持費として算定 

   月の初日の訪問 60円  

   月の 2日目以降の訪問 20円  

 

※ご自宅で看取りを行い、引き続き看護師が死後の処置(エンゼルケア)を実施した場合、

10,000円の自費費用が発生いたします。 

 

②利用者負担金 保険の種類によって異なります。 

 

③交通費 1回ごとの請求で、自費となります。 

事業所より5Km未満     50円 

事務所より5km以上    100円 

 

 

（2）その他の利用料について 

 

※上記の基本利用料、及び加算等の料金は、医療保険法令に基づく診療報酬改定等により変更

される場合があります。料金が改訂された場合は、改定後の料金が適用されます。なお、その

場合は事前に新しい利用料金を書面でお知らせいたします。 

 

 

 

 

 

 

全額自己負担 保険給付の範囲外のサービス利用（自費）    10分毎  1,300円 

その他 

訪問看護の提供にあたり必要な衛生材料（ガーゼ、テープ、被覆材等）

は、主治医（医療機関）からの支給、又は利用者における実費でのご準備

をお願いさせていただく場合があります。 



5．利用料等のお支払い方法 

毎月 15 日頃に先月分の請求書を、訪問時にお渡しいたします（又は、ご郵送いたします）。内

容をご確認の上、その月の末日までにお支払いいただきます。 

お支払い後に領収書を発行いたします。 

 

支払い方法 支払い要件等 

口座引き落とし 
サービスを利用した月の翌月 27日（祝休日の場合は直後の平日）に、ご

指定の口座より引き落とします。  【 広島銀行 】 

銀行振り込み 

サービスを利用した月の翌月末日までに、事業者が指定する下記の口座

にお振込みください。 

【振 込 先】 

広島銀行 本郷支店 普通預金 3100647 

口座 名義：医療法人 仁康会 訪問看護ステーションせせらぎ 

        理事長 谷本 雄謙 （ﾀﾆﾓﾄ ｶﾂﾉﾘ） 

※振込手数料は利用者負担となります。 

現金払い 

訪問看護師に直接お支払いいただくか、又は当事業所へお持ち込みい

ただくかのいずれかとなります。 

※事業所へお持ち込みいただく場合は、事前に来所日時をご連絡くださ

い。 

※利用料、利用者負担額及びその他の費用の支払いについて、正当な理由がないにもかかわら

ず、支払い期日から2ヶ月以上遅延し、さらに支払いの督促から14日以内に支払いがない場

合には、サービス提供の契約を解除した上で、未払い分をお支払いいただくことがあります。 

 

6．担当する看護職員の変更をご希望される場合 
  利用者は担当の訪問看護職員の変更を申し出ることができます。その場合当事業所は、訪問 

看護サービスの目的に反する等の正当な理由がある場合に、変更の申し出に応じます。 

  なお、担当する看護職員としては、利用者のご希望をできるだけ尊重して調整を行いますが、

当事業所の人員体制等により、ご希望に添えない場合もありますことをあらかじめご了承く

ださい。 

 

7.サービスの利用にあたって 
（1）サービスの提供に先立って、各種保険証(マイナンバーカード)を確認させていただきます。 

（2）主治医の指示を基に、「訪問看護計画」を作成します。なお、作成した「訪問看護計画書」は、

利用者又はご家族にその内容を説明いたしますので、ご確認いただくようお願いします。 

（3）サービス提供は「訪問看護計画」に基づいて行います。 

なお、「訪問看護計画」は、利用者等の心身の状況や意向などの変化により、必要に応じて

変更することができます。 

（4）看護職員に対するサービス提供に関する具体的な指示や命令は、すべて当事業所が行い 

ますが、実際の提供にあたっては、利用者の心身の状況や意向に充分な配慮を行います。 

 

 

 



8．心身の状況の把握 
当事業所は、サービス担当者会議等を通じて利用者の心身の状況や環境、他の介護・医療サ

ービスの利用状況を常に把握し、適切な看護の提供に努めます。 

 

9．他事業者との連携 
 ①質の高い指定訪問看護を提供するため、居宅介護支援事業者や、その他健康医療・福祉サ

ービスの提供者と密接に連携します。 

  ②サービスの提供開始にあたり、この重要事項説明に基づき作成した「訪問看護計画」の写し

を、利用者の同意を得た上で居宅介護支援事業者へ速やかに送付します。 

 

10．緊急時の対応方法 
   サービス提供中に利用者に病状の急変が生じた場合、その他必要な場合は速やかに主治医

への連絡を行う等の必要な措置を講じるとともに、利用者があらかじめ指定する連絡先等

に連絡します。 

 

 

11．事故発生時の対応 
①サービスの提供により事故が発生した場合は、市町村、利用者の家族、居宅介護支援事業者

等へ速やかに連絡を行い、必要な措置を講じます。 
②万が一、当事業所の責めに帰すべき事由により利用者に損害を与えた場合は、当事業所が

加入する損害賠償保険に基づき、速やかにその損害を賠償します。 

 

 

12．秘密保持と個人情報の保護 

 

（1）利用者及びその家族に

関する秘密の保持につ

いて 

①事業者及び事業者の使用する者（以下「従業者」という）

は、個人情報保護法及び厚生労働省のガイダンスを厳守

し、利用者の個人情報を適切に取り扱います。 

②事業者及び従業者は、業務上知り得た利用者又はその家

族の秘密を、正当な理由なく第三者に漏らしません。 

③この秘密保持義務は、サービス提供契約が終了した後にお

いても継続します。 

④事業者は、従業者との雇用契約において、在職中及び退職

後も秘密を保持すべき旨を義務づけています。 

 

（2）個人情報の保護につい 

て                    

①事業者は、利用者からあらかじめ文書による同意を得ない

限り、サービス担当者会議等で利用者及びその家族の個人

情報を使用しません。 

②事業者は、当事業所で管理する個人情報が含まれる記録

物（紙、電磁的記録等）を厳重に管理し、処分の際にも適切

に廃棄して漏洩を防止します。 

③事業者が管理する個人情報は、利用者からの求めに応じて

開示・訂正・削除を行います。（開示の際、実費として複写

料等が必要な場合は利用者負担となります。） 

医療機関  主治医名  電話番号  

家族等 氏名  電話番号  



13．虐待防止について 
事業者は、利用者の人権の擁護と虐待防止のため、以下の措置を講じます。 

 

（1）虐待防止担当者の選定 

虐待防止に関する担当者を選定しています。 

【虐待防止担当者：管理者 川井 久美子】 

（2）委員会の開催と周知 

虐待防止のための対策委員会を定期的に開催し、その結果を従業者に周知徹底しま

す。 

（3）指針の整備 

  虐待防止のための予防・対応指針を整備しています。 

（4）研修の実施 

  従業者に対し、虐待防止に関する研修を定期的に実施しています。 

（5）早期発見と市町村への報告 

サービス提供中に従業者や養護者（利用者の家族等、現に養護している方）による虐待

（疑いを含む）を発見した場合は、速やかに市町村へ通報します。 

 

 

14．身体的拘束等の適正化のための措置について 

当事業所は、利用者の生命又は身体を保護するため、緊急やむを得ない場合を除き、身体

的拘束等を行いません。また、適正な運用のために以下の対策を講じます。 

 

（1）緊急やむを得ない場合の記録 

身体拘束を行う場合は、主治医や関係機関と連携を図り、その対応、時間、利用者の心 

身の状況及び緊急やむを得ない理由を詳細に記録します。 

(2)指針の整備 

   身体拘束等の適正化のための指針を整備しています。 

(3)委員会の開催と周知 

   身体拘束等適正化のための委員会を定期的に開催し、その結果を従業者に周知徹底し

ます。 

(4)研修の実施 

   従業者に対し、身体的拘束等の適正化に関する研修を定期的に実施します。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



15．ハラスメントの防止 
   当事業所は、従業者の安全確保と安心して働き続けられる労働環境の維持、及び利用者へ

の円滑なサービスのため、ハラスメントの防止に取り組みます。 

 

    (1)禁止行為の徹底 

      従業者、利用者及びその家族による、個人の尊厳を傷つける言動（身体的・精神的暴力、

性的な嫌がらせ等）は組織として一切許容しません。 

    (2)発生時の即座な対応 

      ハラスメント事案が発生した場合は、マニュアル等に基づき即座に対応し、再発防止策

を講じます。 

(3)研修と状況把握 

      従業者への研修を定期的に実施するとともに、介護現場における発生状況の把握に努

めます。 

(4)毅然とした措置 

      ハラスメント行為が確認された場合は、関係機関への相談、環境改善、又は利用契約の 

解除等の措置を講じます。 

 

16．感染対策について 
   事業者は、感染症の予防及び蔓延防止のため、以下の措置を講じます。 

 

（1）委員会の開催と周知 

当法人の感染対策委員会（概ね月1回程度）において対策を検討し、その結果を従業者

に周知徹底します。 

（2）指針の整備 

   感染症の予防・蔓延防止のための指針を整備しています。 

（3）研修、訓練の実施 

   従業者に対し、感染対策に関する研修及び訓練を定期的に実施します。 

 

17．感染症蔓延及び災害発生時の対応  

   当事業所は、感染症の蔓延や災害の発生により通常の業務が困難な場合でも、必要な訪問
看護を継続できるよう以下の体勢を整えます。 

 

（1）状況把握と安全確保 

災害等の発生時は、速やかに被害状況を把握し、安全確保した上で利用者の安否確認

や支援を行います。 

（2）主治医・関係機関との連携 

      状況に応じて主治医や関係機関と密接に連携し、緊急性や必要性の高い利用者への訪

問を優先して行います。 

   （3）予防策の徹底 

      感染症蔓延時には、感染拡大状況を把握し、徹底した予防策を講じた上で必要な訪問

を行います。 

 

18.身分証携行義務 
   従業者は、常に身分証を携行し、初回訪問時、及び利用者又はその家族から請求があった

際は、いつでもこれを提示します。 

 

 



19．サービス提供に関する相談、苦情について 

 
   （1）苦情処理の体制及び手順 

提供した訪問看護サービスに対する相談や苦情には、以下の手順で迅速かつ適切に対

応します。 

・状況把握と聞き取り 

必要に応じて速やかに訪問し、事実関係の確認や詳しい状況の聞き取りを行いま

す。 

・対応の検討 

管理者が中心となり、従業者とともに適切な対応方法を検討・決定します。 

・結果報告と連携 

決定した対応方法を利用者に速やかに報告するとともに、必要に応じて関係機関へ

の連絡・調整を行います。（時間を要する場合は、その旨を翌日までに連絡します。） 

 

 

  （2）苦情申立ての窓口 

     相談や苦情は、以下の窓口でお受けいたします。 

【事業所の窓口】 

訪問看護ステーションせせらぎ 

担当：川井 

所 在 地 三原市下北方1丁目6-6 

電話番号 0848-85-0801 

受付時間 8:30～17:30（祝日を除く月～土） 

【三原市役所】 

高齢者福祉課 

所 在 地 三原市港町3丁目5-1 

電話番号 0848-67-6240 

受付時間 8:30～17:15（祝日を除く月～金） 

【竹原市役所】 

地域支えあい推進課 

所 在 地 竹原市中央5丁目1-35 

電話番号 0846-22-7743 

受付時間 8:30～17:15（祝日を除く月～金） 

【東広島市】 

健康福祉部 

所 在 地 東広島市西条栄町8-29 

電話番号 082-420-0937 

受付時間 8:30～17:15（祝日を除く月～金） 

【公的団体の窓口】 

広島県国民健康保険団体連合会 

所 在 地 広島市中区東白島町19-49 

電話番号 082-554-0783 

受付時間 8:30～17:15（祝日を除く月～金） 

 

 

20．契約外事項 

   本重要事項説明書に定めのない事項については、関係法令の定めに従い、利用者及びその

家族と事業者の協議により定めます。 

 

 

 

 

 



 

訪問看護サービス提供開始に際し、本書面に基づいて重要事項の説明を行ない

ました。 
 
 

     令和   年   月   日 
 
 

              説明者 
 

所在地：広島県三原市下北方1丁目6番6号 

事業者：医療法人 仁康会 

事業所：訪問看護ステーションせせらぎ 

 
 

管理者                      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

私は、サービス内容の説明書及び重要事項説明書に基づいて説明を受け、同意い 

たしました。 
 

令和   年  月   日 

 

利用者  住 所                                
 

              氏 名                                     

 

家族又は代理人  住 所                                       

 

              氏 名                       続柄           


