
 訪問看護ステーション ルシエール 

重要事項説明書（介護保険） 
1．当事業所の法人概要                         

事業者名 医療法人 社団 六心会 

所在地 神戸市北区道場町日下部字中ノゴウ１７８８番地 

連絡先（代表） TEL ０７８－９５０－２６２２  FAX ０７８－９５０－２６２３ 

法人種別 医療法人 社団 

代表者 理事長 古瀬 繁 

法人の行う他の業務 

恒生病院  伊丹恒生脳神経外科病院  恒生かのこ病院 

介護老人保健施設 エスペランサ  訪問看護ステーション ルシエール神戸 

居宅介護支援事業所 ケアメイト  居宅介護支援事業所 ケアメイト神戸 

訪問介護事業所 ヘルパーステーション クオーレ 神戸 

2．当事業所の概要 

事業所名 医療法人 社団 六心会 訪問看護ステーション ルシエール 

事業所番号 ２８６１１９００８６    

開設年月日 平成１２年２月１日 

所在地 兵庫県宝塚市山本丸橋２丁目２３―４ 

連絡先（代表） TEL ０７９７－８２－３５６８  FAX ０７９７－８２－５０８２ 

事業所管理者 所長 田中 陽子 

営業日 月曜日～金曜日（年末年始 12/30～１/3 は休業） 

営業時間 午前 9 時 00 分～午後 5 時 45 分 

サービスを提供する地域 宝塚市・伊丹市・川西市 

3．相談窓口 

(1)事業所の苦情相談は次のとおりです。 

訪問看護ステーション ルシエール  管理者 田中 陽子 

TEL：０７９７－８２－３５６８（受付時間 月曜日から金曜日・祝日９：００～１７：４５） 

(2)事業所の相談窓口以外にもご相談や苦情に関しては次の窓口でも受け付けています。 

宝塚市役所介護保険課  TEL ０７９７-７７-２０３８ （受付時間 平日８：４５～１７：１５）  

伊丹市役所介護保険課  TEL ０７２-７８４-８０３７ （受付時間 平日９：００～１７：３０） 

川西市役所介護保険課  TEL ０７２-７４０-１１４９ （受付時間 平日９：００～１７：００） 

兵庫県国民健康保険団体連合会 介護サービス苦情相談窓口 

TEL ０７８-３２２-５６１７ FAX０７８-３３２-５６５０（受付時間 平日８：４５～１７：１５） 

4．当事業所の職員について 

(1)当事業所の従業員は次のとおりです。 

職種 職務内容 人員数 

管理者及び看護師 1 管理業務 2 訪問看護業務  常勤 1 名 

看護師 准看護師 1 訪問看護業務 常勤 2 名以上  

作業・理学療法士 1 訪問看護（ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ）業務 常勤 1 名以上  

事務員 1 事務業務 2 電話対応業務 常勤 1 名以上 

(2)利用者に訪問看護を提供する当事業所の従業員は身分証明書を携帯し、初回訪問時及び利用者や家族から求められた際

はいつでも提示をします。 

(3)訪問看護サービスを提供する担当者の変更を希望される場合は相談窓口の担当者までご連絡をください。 

利用者の希望を尊重して調整を行いますが、当事業所の人員配置等により希望に添えない場合がある事と利用者から 

特定の担当者の指名はできない事を予めご了承ください。 

(4)従業員は次の行為は行いません 

  ①利用者又は家族からの金銭の授受及び金銭、貯金通帳、鍵等の預かり 

  ②利用者の同居家族に対するサービスの提供 

  ③利用者又は家族に対して行う宗教活動、政治活動、営利活動その他迷惑行為 

5．事業の目的・運営方針 

事業の目的 

医療法人社団六心会が開設する訪問看護事業所が行う、訪問看護及び介護予防訪問看護の事業（以

下事業という）の適正な運営を確保するために人員及び管理運営に関する事項を定め、要介護また

は要支援状態にあり、主治医が訪問看護サービスを必要と認めた患者に対し、適正なサービスの提

供を目的とする。 

運営方針 

介護保険法に基づき、訪問看護サービスの提供に当たり、訪問看護事業所の従業員は要介護者の心

身の特性を踏まえ、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

在宅療養生活が継続できるよう支援する。 

要支援者が可能な限りその居宅において自立した日常生活を営むことが出来るよう、その療養生活

を支援するとともに利用者の心身の機能の維持回復を図り、もって利用者の生活機能の維持または

向上を目指すものとする。 

事業の実施に当たっては、関係市町村、地域の保健、医療、福祉サービスとの綿密な連携を図り、

総合的なサービスの提供に努めるものとする。 

6．訪問看護サービスの内容 

①病状・障害・全身状態の観察 

②医療的処置の実施及び指導（吸引・酸素吸入・褥創処置・内服管理等） 

③看護・介護技術の実施と相談、指導（洗髪・清拭・入浴・体位変換・更衣等） 

④栄養・食事に関する相談・指導 

⑤リハビリテーションの実施と相談・指導 

⑥ターミナルケア（緩和ケア・疼痛管理・症状のコントロール・看取りのケア） 

⑦認知症患者の看護（認知症症状のケアと相談・症状の悪化や事故を防止するための環境整備等） 

⑧介護用品の紹介や工夫の仕方の実践 

⑨生活環境の調整と指導 

⑩かかりつけ医への連絡・調整・報告、その他関係市町村、地域の保健、医療、福祉サービスとの連携 

7．訪問のキャンセルについて 

予定されていた訪問をキャンセルされる場合は、速やかに訪問看護ステーションまでご連絡をください。 

サービス利用の当日のキャンセルは下記のキャンセル料を頂戴する事になりますのでご了承ください。 

ただし、利用者の容態の急変等、やむを得ない事情がある場合にはキャンセル料は請求いたしません。 

サービス利用の当日 10 割の利用金額の 9 割 

8．緊急時の対応 

(1)訪問看護サービス中に利用者の容態に緊急事態が生じた場合、かかりつけの医師、家族に連絡をとると共に、必要 

に応じて応急の手当てを行います。また、救急搬送等の処置を行う場合もあります。 

(2)家族に連絡がとれない場合も(1)と同じ対応とさせて頂きます。 

 



9．サービス提供の手順 

(1)下図のようにかかりつけ医の指示に基づいて訪問看護師等が利用者、家族、関係機関と話し合いながら訪問看護 

サービスをすすめていきます。 

(2)主治医からの「訪問看護指示書」並びに「居宅サービス計画」に沿った訪問看護計画を作成し、利用者又はご家族 

に説明し、同意を頂いた上訪問看護計画書を関係機関に交付致します。なお、計画が作成される前であっても、緊急な

対応が必要な場合は訪問看護サービスを提供致します。 

かかりつけ医            報告・連絡            介護支援専門員、包括（保健師等） 

           相談                相談 

 

      診察                        プラン作成 

                   利用者         依頼 

報告・連絡    訪問看護指示 

                看護                   報告・連絡     

                       相談 

                訪問看護ステーション 

10．記録について 

(1)利用者に提供したサービスの記録は利用終了後 5 年間保管します。記録については利用者と家族に限り閲覧することが 

できます。写しの交付が必要な場合は、実費をお支払いいただきます。 

(2)訪問終了時に、利用者の状態やケア内容を訪問看護ノートに記載します。ケア内容の希望や利用者の状態で気になる点

などノートに記載していただければ、担当看護師が対応、お答えさせていただきます。 

(3)医療法人社団六心会及び社会福祉法人黎明会では医療介護の質と安全性確保のため電子カルテシステムを運用していま

す。また厚生労働省が推進している診療・介護情報の共有化を行い、正確な情報に基づいた高度で安全な医療・介護・

検診等を提供するため、両法人内の病院と介護福祉事務所を接続して情報の共有を行います。 

11．プライバシー保護について 

(1)電子カルテシステムを運用させて頂くためには、利用者のプライバシーの保護を厳重に図り、質の高い安全な診療・看

護・介護の提供を可能にする事を目的としています。診療・介護情報を見ることが出来るのは、連携医療機関・介護事

業所の閲覧を認めた職員のみとします。外部からの不正な侵入に対して厳格に情報を保護しています。 

(2)当事業所は利用者及び利用者の家族の個人情報を契約期間中はもとより、契約終了後も正当な理由なく第三者に漏らし

ません。ただし、円滑一体的なサービスを提供するに当たり、必要最小限の範囲内で使用、提供、又は収集させて頂き

ます。収集した個人情報は保存方法、保存期間及び破棄処分については適用される法律のもとに処分します。 

12．損害保険について 

当事業所の責任において利用者の身体、財産を傷つけた場合は利用者にその損害を賠償します。当事業所は一般社団法人

全国訪問看護事業協会「訪問看護事業者保障制度」に加入しています。 

13．虐待防止について 

当事業所は利用者等の人権擁護・虐待の防止の為に担当者を定めて次にあげる通り必要な措置を講じます。苦情解決体制を

整備しています。 

(1)虐待防止に関する責任者を選定しています。 

虐待防止に関する責任者 管理者 田中 陽子 

(2)従業者に対する虐待防止を啓発･普及するための研修を実施しています。 

(3)虐待の防止のための対策を検討する委員会を設立します。 

(4)虐待の防止のための指針を作成します。 

(5)成年後見制度の利用を支援します。 

 

14．ハラスメント対策について 

サービス利用契約中に、利用者・家族が暴力・ハラスメント行為を行った場合は、サービスを中止し状況の改善や理解が得

られない場合は、契約を解除する場合があります。 

15．非常災害時について 

地震・風雪水害などの自然災害発生、または警報などが発令された場合には、サービスの提供を中止する場合がありす。

その場合事業者から連絡します。 

16.感染症対策の強化について 

当事業所は、おおむね毎月感染防止委員会を開催し、結果について周知し感染予防、及びまん延防止のために指針を整備

し研修及び訓練を定期的に実施します。 

17.利用料金について 

サービスの利用料は別紙にて説明します。介護保険の改正により変更した場合は、別紙にてその都度説明をします。 

加算に関しては利用者又は家族に説明し同意書に署名、押印をいただきます。 

18．料金の支払いと支払い方法 

(1)原則として口座振替による引き落としをお願いしていますが、ご希望により、現金での集金も可能です。 

(2)毎月、10 日前後に前月分の請求書を発行します。口座振替による場合は、月末 27 日（土日と重なると翌営業日） 

 に引き落とされます。 

19．契約の終了（解約も含む）と自動更新 

契約は特に解約の申し出がない限り、主治医の指示・居宅サービス計画に基づき自動更新されます。解約は利用者からの

申し出がある場合・訪問看護サービスの必要がなくなった場合、主治医からの指示書発行されない場合等にお受けしま

す。また、事業所に対してサービスを継続しがたい程の背任行為を利用者がされた場合、利用料の支払いをされない場合

も終了になります。 

20．重要事項の変更について 

重要事項説明書に記載した内容に変更が生じた際は利用者又は家族に説明し、同意を得た上で書類を交付します。 

 

事業者は以上の通り重要事項の説明を行い、同意のもと交付しました。 

説明 日時 20   年    月    日       時     分 

事業所 所在地 兵庫県宝塚市山本丸橋２丁目２３－４ 

名称  医療法人 社団 六心会 訪問看護ステーション ルシエール    印 

場所   ご自宅    その他（               ） 

 

説明者                    印 

 

事業者より重要事項の説明を受け、同意し交付を受けました。 

 

利用者 住所 

 

      氏名                    印 

 

 

代理人 住所 

 

      氏名                    印 

本人との続柄（               ） 



17．利用料金について（別紙） 

①基本単位・利用料（介護保険の適用のある場合は以下の通りです） 

 要支援 1～2 のご利用者様（1 回あたり）                    令和 8 年 6 月 1 日現在 

 

 

20 分未満 30 分未満 

基本 

単位 

利用料 

（円） 

利用者負担金額（円） 基本 

単位 

利用料 

（円） 

利用者負担金額（円） 

1 割 2 割 3 割 1 割 2 割 3 割 

看護師 303 3,348 335 670 1,005 451 4,983 499 997 1,495 

准看護師 273 3,016 302 604 904 406 4,486 449 898 1,346 

 

 

30 分以上 1 時間未満 1 時間以上 1 時間 30 分未満 

基本 

単位 

利用料 

（円） 

利用者負担金額（円） 基本 

単位 

利用料 

(円) 

利用者負担金額（円） 

1 割 2 割 3 割 1 割 2 割 3 割 

看護師 794 8,773 878 1,755 2,632 1,090 12,044 1,205 2,409 3,614 

准看護師 715 7,900 790 1,580 2,370 981 10,840 1,084 2,168 3,252 

     

  

理学療法士 

作業療法士 

言語聴覚士 

基本単位 利用料（円） 利用者負担金額（円） 

1 割 2 割 3 割 

284（20 分以上） 3,138 314 628 942 

568（40 分以上） 6,276 628 1,256 1,883 

426（60 分以上） 4,707 471 942 1,413 

要介護 1～5 のご利用者様（1 回あたり） 

 

 

20 分未満 30 分未満 

基本 

単位 

利用料 

(円) 

利用者負担金額（円） 基本 

単位 

利用料 

(円) 

利用者負担金額（円） 

1 割 2 割 3 割 1 割 2 割 3 割 

看護師 314 3,469 347 694 1,041 471 5,204 521 1041 1,562 

准看護師 283 3,127 313 626 939 424 4,685 469 937 1,406 

 

 

30 分以上 1 時間未満 1 時間以上 1 時間 30 分未満 

基本 

単位 

利用料 

(円) 

利用者負担金額(円) 基本 

単位 

利用料 

(円) 

利用者負担金額(円) 

1 割 2 割 3 割 1 割 2 割 3 割 

看護師 823 9,094 910 1,819 2,729 1128 12,464 1,247 2,493 3,740 

准看護師 741 8,188 819 1,638 2,457 1015 11,215 1,122 2,243 3,365 

                                     

  

理学療法士 

作業療法士 

言語聴覚士 

基本単位 利用料（円） 利用者負担金額（円） 

1 割 2 割 3 割 

294（20 分以上） 3,248 325 650 975 

588（40 分以上）   6,497 650 1,300 1,950 

795（60 分以上） 8,784 879 1,757 2,636 

＊利用料は（基本利用単位×訪問回数+各種加算）×11.05(地域区分 3 級)の 1 割又は 2 割又は 3 割となります。 

＊療法士は 1 回あたり 20 分とし 1 週間に 6 回までの提供となります。 

＊リハビリテーションを 1 日 2 回、超えて実施した場合は、要介護 90/100・要支援 50/100 の料金となります。 

＊要支援の利用者でリハビリテーションの実施期間が 12 か月を超えた場合は 1 回 5 単位の減算となります。 

＊実際の請求と料金表の合計とは、小数点以下の処理から誤差が発生することがあります。 

＊昨年度の事業所全体の看護師とリハビリ職の訪問回数により訪問 1 回に対して 8 単位減算になる場合があります。 

 

 

当月以内に 2 回目以降の緊急訪問については早朝・夜間・深夜の訪問看護に係る加算が算定されます。 

提供時間帯 早朝（午前 6 時～午前 8 時） 夜間（午後 9時～午後 10時） 深夜（午後 10時～午前 6時） 

時間帯加算 25％加算 25％加算 50%加算 

②各種加算 

加 算 料 金 
利用者 

負担金額 
要 件（ 抜 粋 ） 

サービス提供体制

加算Ⅰ 
66 円/回 

1 割 7 円/回 

2 割 14 円/回 

3 割 20 円/回 

研修等を実施しており、かつ、7 年以上の勤続年数のあるものが

30%以上配置されている場合に算定します 

緊急時訪問 

看護加算 
6,630 円 

1 割 663 円/月 

2 割 1,326 円/月 

3 割 1,989 円/月 

ご利用者の同意を得てご利用者、ご家族からの電話等による相談に

24 時間対応し必用に応じて訪問を行う場合に算定します 

特別管理加算 

 

（Ⅰ） 

5,525 円/月 

1 割 553 円/月 

2 割 1,105 円/月 

3 割 1,658 円/月 
特別な管理を必要とされるご利用者（厚生労働大臣が定める状態に

ある方）に対して訪問看護サービスの実施に当たり計画的な管理を

行う場合に算定します （Ⅱ） 

2,762 円/月 

1 割 277 円/月 

2 割 553 円/月 

3 割 829 円/月 

初回加算 

（Ⅰ） 

3,867 円/月 

1 割 387 円/月 

2 割 774 円/月 

3 割 1,161 円/月 

新規に訪問看護計画書を作成した利用者に対して、病院、診療所等

から退院した日に指定訪問看護事業所の看護師が訪問看護を行った

場合に算定します。 

（Ⅱ）  

3,315 円/月 

1 割 332 円/月 

2 割 663 円/月 

3 割 995 円/月 

2 ヶ月間に当事業所から訪問看護を提供していないご利用者に対し

て新たに訪問看護計画を作過去成した場合、要介護から要支援、要

支援から要介護に変更になり、新たに訪問看護計画を作成した場

合、 初回加算（Ⅰ）を算定していない場合に算定します 

長時間訪問 

看護加算 
3,315 円/月 

1 割 332 円/回 

2 割 663 円/回 

3 割 995 円/回 

特別管理加算の対象となる利用者に対して 1 回の訪問時間が 1 時間

半を超えた場合算定します 

退院時共同加算 6630 円/月 
1 割 663 円/月 

2 割 1,326 円/月 

3 割 1,989 円/月 

病院、診療所又は介護老人保健施設に入院中、入所中のご利用者に

対して主治医等と連携して在宅生活における必要な指導を行なった

場合算定します（ただし初回加算と同時加算はありません） 

複数名訪問加算 

30 分未満 

2,806 円/回 

1 割 281 円/回 

2 割 562 円/回 

3 割 842 円/回 
ご利用やご家族の同意を頂いている場合であって、ご利用者の身体

的、精神的理由等により同時に二人の職員が訪問看護を行なった場

合に算定します 30 分以上 

4,442 円/回 

1 割 445 円/回 

2 割 889 円/回 

3 割 1,333 円/回 

看護・介護職員連携

強化加算 
2,762 円/月 

1 割 277 円/月 

2 割 553 円/月 

3 割 829 円/月 

訪問介護事業と連携し、痰の吸引等が必要なご利用者様に係る計画

の作成や訪問介護員に対する助言等の支援を行った場合に算定しま

す 

ターミナル 

ケア加算 
27,625 円/月 

1 割 2,763 円/回 

2 割 5,525 円/回 

3 割 8,288 円/回 

ご利用者が亡くなられた日を含めて 14 日以内に 2 回以上のターミ

ナルケアを行った場合であって主治医との連携の下実施するターミ

ナルケア計画等についてご利用やご家族の同意を得ている場合に算

定します 

介護職員     

処遇改善加算 

介護保険総単位数に 1.8%を乗じた

単位数で算定 

介護・看護に従事する職員の処遇改善を目的とした国が定めた制度

改定による加算です 

 

 

 

 

 

 



特別な管理とは 

特別管理（Ⅰ） 特別管理（Ⅱ） 

在宅悪性腫瘍患者指導管理を受けている状態 

在宅気管切開患者指導管理を受けている状態 

気管カニューレを使用している状態 

留置カテーテルを使用している状態 

在宅自己腹膜灌流指導管理、在宅血液透析指導管理 

在宅酸素療法指導管理、在宅中心静脈栄養法指導管理 

在宅成分栄養経管栄養法指導管理、在宅自己導尿指導管理 

在宅持続陽圧呼吸療法指導管理、在宅自己疼痛管理指導管理 

在宅肺高血圧症患者指導管理を受けている状態 

人工肛門又は人工膀胱を設置している状態 

真皮を超える褥創状態 在宅難治性皮膚疾患処置指導管理 

点滴注射を週 3 回以上行う必用があると認められる状態 

訪問看護利用料加算に関する同意書  （介護保険） 

加 算 該当 要 件（ 抜 粋 ） 

サービス提供体制加算Ⅰ □ 研修等を実施しており、かつ、7 年以上の勤続年数のあるものが 30%以上配置されて

いる場合に算定します 

緊急時訪問看護加算 □ ご利用者の同意を得て利用者、ご家族からの電話等による相談に 24 時間対応し必要

に応じて訪問を行う場合に算定します 

特別管理加算 
Ⅰ□ 特別な管理を必要とされるご利用者（厚生労働大臣が定める状態にある方）に対し

て訪問看護サービスの実施に当たり計画的な管理を行う場合に算定します 
Ⅱ□ 

初回加算 

Ⅰ□ 
新規に訪問看護計画書を作成した利用者に対して、病院、診療所等から退院した日

に指定訪問看護事業所の看護師が指定訪問看護を行った場合に算定します。 

Ⅱ□ 過去 2 ヶ月間に当事業所から訪問看護を提供していないご利用者に対して新たに訪

問看護計画を作成した場合、要介護から要支援、要支援から要介護に変更になり、

新たに訪問看護計画を作成した場合算定します 初回加算（Ⅰ）を算定していない

場合に算定します 

長時間訪問看護加算 □ 特別管理加算の対象となる利用者に対して 1 回の訪問時間が 1 時間半を超えた場合

算定します 

夜間・早朝訪問看護加算 

深夜訪問看護加算 
□ 当月 2 回目以降で次の時間帯に緊急訪問を行った場合に算定します。 

早朝（6 時から 8 時）夜間（18 時から 22 時）深夜（22 時から 6 時） 

退院時共同加算 □ 
病院、診療所又は介護老人保健施設に入院中若しくは入所中のご利用者に対して主

治医等と連携して在宅生活における必要な指導を行ない、内容を文章により提供し

た場合算定します（ただし初回加算と同時加算はありません） 

複数名訪問加算 □ ご利用者、ご家族の同意を頂いている場合であって、ご利用者の身体的、精神的理

由により同時に二人の職員が訪問看護を行なった場合に算定します 

看護・介護職員連携強化加

算 

□ 訪問介護事業と連携し、痰の吸引等が必要なご利用者様に係る計画の作成や訪問介

護に対する助言等の支援を行った場合に算定します 

ターミナルケア加算 □ 
ご利用者が亡くなられた日を含めて 14 日以内に 2 回以上のターミナルケアを行った

場合であって主治医との連携の下実施するターミナルケア計画等についてご利用者

やご家族の同意を得ている場合に算定します 

介護職員処遇改善加算 □ 介護・看護に従事する職員の処遇改善を目的とした国が定めた制度改定による加算

です 

 

 

 

 

 

左記加算の説明を受け、加算の算定に同意します。 

20   年   月   日 

 

利用者   住所 

 

氏名                             印 

 

代理人   住所 

 

（署名・法定）  氏名                             印 

 

本人との続柄    （              ） 

 

 

説明  訪問看護ステーション ルシエール  担当者                 印 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



訪問看護サービス契約書 
訪問看護・介護予防訪問看護 

 

 利用申込者（以下、「利用者」といいます。）と医療法人社団 六心会 訪問看護ステーション ルシエール以下、「事業

者｣といいます。）は､事業者が利用者に対して提供する訪問看護サービスについて次の通り契約をします。 

第１条（契約の目的） 

 事業者は、利用者に対し介護保険に関する法令及びこの契約書に従い、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事ができるよう、療養生活を支援し、心身の機能維持回復を図るために、医師の指示に基づ

き訪問看護サービスを計画的に提供し、利用者は事業者に対し、そのサービスに対する料金を支払います。 

第２条（契約期間） 

1．この契約の有効期間は 20   年     月     日から利用終了まで、若しくは第 8 条に基づく契約の終了ま

で、本契約の定めるところに従って、事業者が提供する訪問看護のサービスを利用できるものとします。 

2．利用者から事業者に対し契約終了の申出がない場合、この契約は自動的に更新されるものとします。 

第３条（訪問看護計画の作成・変更） 

1．事業者は医師の診断に基づき、利用者の病状・心身の状況・日常生活全般の状況及び希望を踏まえ、訪問看護計画を作成

します。 

2．訪問看護計画は、居宅サービス計画が作成されている場合、その居宅サービス計画の内容に沿って作成します。 

3．事業者は訪問計画内容を、利用者及びその家族に対して説明を行い、利用者及びその家族の同意を得るものとします。 

4．次のいずれかに該当する場合、事業者は、第１条に規定する訪問看護の目的にしたがって、訪問看護計画を変更します。 

 ①利用者の心身状況・環境等の変化により、当該訪問看護計画の変更を要する場合 

 ②利用者及びその家族等が、訪問看護計画の変更を希望する場合 

5．事業者は前項の訪問看護計画書の変更を行う場合、利用者及びその家族に対して説明を行い、利用者及びその家族の同意

を得るものとします。 

第４条（主治医との関係） 

1．事業者は主治医からの指示を文書で受け、訪問看護サービスの提供を開始します。 

2．事業者は「訪問看護計画書」及び「訪問看護報告書」を主治医に提出し、密接な連携を図ります。 

第５条（サービス提供の記録） 

1．利用者に提供したサービスの記録は利用終了後 5 年間保管します。記録については利用者と家族に限り閲覧することが

できます。写しの交付が必要な場合は、実費をお支払いいただきます。 

2． 医療法人社団六心会及び社会福祉法人黎明会では医療介護の質と安全性確保のため電子カルテシステムを運用してい

ます。また厚生労働省が推進している診療・介護情報の共有化を行い、正確な情報に基づいた高度で安全な医療・介

護・検診等を提供するため、両法人内の病院と介護福祉事業所を接続して情報の共有を行います。利用者のプライバシ

ーの保護を厳重に図り、質の高い安全な診療・看護・介護の提供を可能にする事を目的としています。電子カルテシス

テムを運用させて頂くためには、利用者又はご家族に説明し同意書に署名、押印を頂きます。 

3．訪問看護サービス終了時に、利用者の状態やケア内容を訪問看護ノートに記載します。 

第６条（料金） 

1．利用者は訪問看護サービスの対価として、利用料金（別紙）に定める利用単位ごとの料金に基づき、算定された月毎の

合計金額を事業者に支払います。加算に関しては利用者又は家族に説明し同意書に署名、押印を頂きます。 

2．事業者は当月料金の合計額の明細を請求書に付して翌月、10 日前後に発行します。 

3.利用者は当月料金の合計額を、口座振替による場合は、月末 27 日（土日と重なると翌営業日）に引き落とされます。 

 現金集金の場合は請求書に記載された当月料金の合計額を事業者で用意する封筒に入れて、事業者に渡してください。 

4．利用者の居宅において、訪問看護サービスを提供するために使用する、水道・ガス・電気・電話等の費用は利用者負担と

します。 

第７条（料金の変更） 

1．利用者は 1 ヶ月前までに、利用単位ごとの料金変更（増額・減額）を申し入れる事ができます。 

2．利用料を変更する際、利用者及びその家族に対して説明を行い、利用者及びその家族の同意を得るものとします。 

3．利用者が料金の変更を承諾しない場合は事業者に対してこの契約を解約することができます。 

4．保険適用外の料金については 1 ヶ月以上前に文書で通知します。 

第８条（契約の終了） 

1．利用者は、事業者に対して契約終了を申し入れることにより利用者が希望する日をもってこの契約を解約することがで

きます。 

2．利用者は、前項の規定に関わらず、この契約を継続しがたい正当な理由がある場合には、この契約を解約することができ

ます。 

3．次の事由に該当した場合は、利用者は直ちにこの契約の解約ができます 

 ①事業者が正当な理由なく、サービスを提供しない場合 

 ②事業者が守秘義務に反した場合 

 ③事業者が利用者やその家族に対して、社会通念を逸脱する行為を行った場合 

 ④事業者が破産した場合 

4．次の事由に該当した場合、事業者は文書で通知する事で直ちにこの契約が解約できます。 

 ①利用者のサービス料金の支払いが 3 ヶ月以上遅延し、料金を支払うように催告したにもかかわらず 30 日以内に支払わ

れない場合 

 ②利用者又はその家族等が、事業者に対して、この契約を継続し難いほどの迷惑行為・背任行為（以下のような事）を行

った場合文書で通知する事により直ちにこの契約を解約することができます。 

ⅰ身体的暴力（未遂も含む） 

   例・ジュースをコップごと投げつける・つねる、つばを吐く・手を引っかく・首を絞める・包丁を向ける・胸部をこ

ぶしで叩く・服を引きちぎられる・叩かれる・蹴られる等 

ⅱ精神的暴力 

   例・奇声・大声を発する・怒鳴られる・サービスを除き見る（許可なく監視カメラをつける）・「盗人」と言い続ける・

威圧的な態度で文句を言い続ける・業務終了後も要望を次々と出され、次の訪問に支障が出る・看護計画以外の理不

尽なサービスを要求される・特定の職員に嫌がらせをする等 

ⅲセクシャルハラスメント 

   例・手を握る・抱きしめる・不審なボディタッチ・女性のヌード写真を見せる・あからさまに性的な話をする・特定

の従業員の訪問を指定し、卑猥な言動を繰り返す 

ⅳその他、悪質なクレームやストーカー行為 

   例・インターネットにいわれの無い、誹謗中傷の事業所評価を掲載する・家族が理不尽な苦情を事業所に申し立て、

対応に時間がかかり業務に支障が出る・特定の職員に個人的な相談を毎日してくる等 

5．次の各号のいずれかに該当した場合には、この契約は当該各号に掲げる場合の区分に応じそれぞれ当該に定める

日をもって自動的に終了します。 

①利用者が介護保険施設等に入所した場合 

②利用者の介護認定区分が要介護⇒要支援、要支援⇒要介護、自立（非該当）と判定された場合 

③利用者が事業者のサービス提供地域以外に転居された場合 

④利用者が死亡された場合 

 

 

 

 



第９条（訪問看護師の交替） 

1．利用者は担当の従業員の交替を希望する場合は、従業員が、業務上不適当と思われる事情、若しくは交替を希望する理

由を明らかにし、従業員の交替を申し入れる事ができます。ただし、人員の配置等により、早急に対応ができない場合

がある事と、特定の担当の従業員を指名する事はできません。 

2．事業者は、選任された従業員が、体調不良等の理由により訪問できない場合は代替の従業員を人選し、利用者及び家族

に連絡をします。 

第１０条（秘密保持） 

1．事業者は利用者及び利用者の家族の個人情報を契約期間中はもとより契約終了後も正当な理由なく第三者に漏らしませ

ん。ただし、円滑一体的なサービスを提供するに当たり下記の利用目的の必要最小限の範囲内で使用、提供、又は収集

させて頂きます。情報を使用させて頂くためには、利用者又は家族に説明し同意書に署名、押印を頂きます。 

2．利用目的 

 ①訪問看護の申し込み、訪問看護の提供を通じて収集した個人情報は利用者ご家族の方への心身の状況説明、看護記

録・台帳の作成等、訪問看護の提供のために必要な場合 

 ②サービス提供に関する事で第三者の個人情報の提供を必要とする場合主治医の所属する医療機関、連携医療機関、連

携居宅サービス事業所や居宅介護支援事業所もしくは介護予防支援事業所からの利用者のサービス等に関する照会へ

の回答の場合 

 ③サービスの提供以外で以下のとおり必要が有る場合 

  医療保険・介護保険請求事務、保険者への相談・届出、照会、照会の回答、会計・経理損害賠償保険などに係る保険

会社等への相談または届出等、学生等の実習・研修協力（事前に確認し利用者の同意を得ます）学会や研究会での事

例発表（匿名化が困難な場合は利用者の同意を得ます） 

3．個人情報の保護 

  収集した利用者の個人情報は保存方法、保存期間及び破棄処分については適用される法律のもとに処分をします。 

第１１条(緊急時の対応) 

１． 訪問看護サービス中に利用者の容態に緊急事態が生じた場合、かかりつけの医師、家族に連絡をとると共に、必要 

に応じて応急の手当てを行います。また、救急搬送等の処置を行う場合もあります。 

2．家族に連絡がとれない場合も 1 と同じ対応とさせて頂きます。 

第１２条（賠償責任） 

1．事業者は、サービスの提供に伴って、事業者の責めに帰すべき事由により利用者の生命・身体又は財産に損害を及ぼ 

した場合には、その損害を保障します。ただし、事業者に故意・過失が無い場合はこの限りではありません。 

2．第１項の場合において、利用者の重大過失によって当該事故が発生した場合は、事業者が負う損害賠償額は減額され 

ます。 

第１３条（苦情対応） 

1． 事業者は、利用者及びその家族からの相談・苦情などに対する窓口を設置し、事業者が提供した訪問看護のサービス 

に関する利用者の要望・苦情等に対し、迅速かつ誠実に対応を行います。 

2．事業者は、苦情対応の窓口責任者及びその連絡先を明らかにします。 

第１４条（身分証携行義務） 

事業者は、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提示を求められたとき、いつでも身分証を提示 

します。 

第１５条（協議義務） 

利用者は事業者が訪問看護サービス提供にあたり、可能な限り事業者に協力しなければなりません。 

第１６条（連携） 

事業者は訪問看護サービスを提供するにあたり、介護支援専門員及び利用者に係る医療・介護・福祉事業者と密接な連携 

に努めます。 

第１７条（信義誠実の原則） 

1．利用者と事業者は信義誠実をもってこの契約を履行するものとします。 

2．この契約に定めのない事項については、介護保険に関する法令その他諸法令の定めるところを尊守し、双方誠意をもって

協議の上定めます。 

第１８条（裁判管轄） 

利用者と事業者は、この契約に関して、訴訟の必要が生じた場合には、利用者の住所を管轄する裁判所を第一管轄裁判所と

することをあらかじめ合意します。 

第１９条（代理人とは） 

代理人とは以下各号の義務を負います。 

➀利用者自身が意思表示や署名等が行えない場合に同人の代理人になること 

②利用者の個別看護計画等の介護保険関連の書式につき、利用者の代理人として署名捺印をすること 

③利用者の急変時など緊急の際連絡窓口になり、事業所と適宜連携をすること 

 （平時においても同様とする） 

 

訪問看護サービスを利用するにあたり、重要事項の説明及び重要事項の説明書の交付を受けて上記の契約を締結します。 

また、第５条に規定するサービス提供の記録（電子カルテシステムの運用）と第１０条に規定する秘密保持（個人情報の使

用）について同意します。本契約書 2 通を作成し、利用者及び事業者が署名押印の上、1 通ずつ保有するものとします。 

 

 

 

 

契約締結日   20  年  月  日 

事業所 所在地 兵庫県宝塚市山本丸橋２丁目２２－１ 

名称  医療法人 社団 六心会 訪問看護ステーション ルシエール 

 

管理者        田中 陽子           印 

 

 

 

 

利用者  住所 

 

氏名                    印 

 

代理人  住所 

 

氏名                    印 

 

本人との続柄（               ） 

 

 

 



訪問看護ステーション ルシエール 

重要事項説明書（医療保険） 
 

1．当事業所の法人概要  

事業者名 医療法人 社団 六心会 

所在地 神戸市北区道場町日下部字中ノゴウ１７８８番地 

連絡先（代表） TEL ０７８－９５０－２６２２  FAX ０７８－９５０－２６２３ 

法人種別 医療法人 社団 

代表者 理事長 古瀬 繁 

法人の行う他の業務 

恒生病院  伊丹恒生脳神経外科病院  恒生かのこ病院 

介護老人保健施設 エスペランサ  訪問看護ステーション ルシエール神戸 

居宅介護支援事業所 ケアメイト   居宅介護支援事業所 ケアメイト神戸 

訪問介護事業所 ヘルパーステーション クオーレ 神戸 

2．当事業所の概要 

事業所名 医療法人 社団 六心会 訪問看護ステーション ルシエール 

事業所番号 ２８６１１９００８６ 

所在地 兵庫県宝塚市山本丸橋２丁目２３－４ 

開設年月日 平成１２年２月１日 

連絡先（代表） TEL０７９７－８２－３５６８  FAX ０７９７－８２－５０８２ 

事業所管理者 所長 田中 陽子 

営業日 月曜日～金曜日（年末年始 12/30～１/3 は休業） 

営業時間 午前 9 時 00 分～午後 5 時 45 分 

サービスを提供する地域 宝塚市・伊丹市・川西市 

3．相談窓口 

(1)事業所の苦情相談は次のとおりです。 

訪問看護ステーション ルシエール  管理者 田中 陽子 

TEL：０７９７－８２－３５６８（受付 月曜日から金曜日・祝日９：００～１７：４５） 

(2)事業所の相談窓口以外にもご相談や苦情に関しては次の窓口でも受け付けています。 

兵庫県国民健康保険団体連合会 介護サービス苦情相談窓口 

 TEL ０７８-３２２-５６１７         FAX ０７８-３３２-５６５０ 

（受付 月曜日から金曜日 8：45～17：15）（※祝日及び 12/29～１/3 を除く） 

4．事業のサービス提供方針 

(1)訪問看護の提供にあたり、主治医の指示のもと利用者の心身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療養が継続できるように支援します。また、24 時間体制 

を整え利用者又は家族の同意のもと緊急時等訪問をします。 

(2)訪問看護の提供にあたり、職員の研修機会の確保・定期会議の開催、・衛生管理・人事・財務・物品の管理等 

に関しては管理者の責任において実施します。 

(3)事業の実施にあたり、関係市町村、地域保健・医療・福祉サービス機関との綿密な連携を図り総合的なサービス 

提供に努めます。 

 

5．当事業所の職員について 

(1)当事業所の従業員は次のとおりです。 

職種 職務内容 人員数 

管理者及び看護師 1 管理業務  2 訪問看護業務  常勤 1 名以上 

看護師・准看護師 1 訪問看護業務 常勤 2 名以上 

作業・理学療法士 1 訪問看護（リハビリテーション）業務 常勤 1 名以上 

事務員 1 事務業務 2 電話対応業務 常勤 1 名以上 

(2)利用者に訪問看護を提供する当事業所の従業員は身分証明書を携帯し、初回訪問時及び利用者や家族から求め 

られた際はいつでも提示をします。 

(3)訪問看護サービスを提供する担当者の変更を希望される場合は相談窓口の担当者までご連絡をください。 

利用者の希望を尊重して調整を行いますが、当時事業所の人員配置等により希望に添えない場合がある事と利用者 

から特定の担当者の指名はできない事を予めご了承ください。 

(4)従業員は次の行為は行いません 

 ①利用者又は家族からの金銭の授受及び金銭、貯金通帳、鍵等の預かり 

 ②利用者の同居家族に対するサービスの提供 

 ③利用者又は家族に対して行う宗教活動、政治活動、営利活動その他迷惑行為 

6．訪問看護サービスの内容 

①病状・障害・全身状態の観察 

②医療的処置の実施及び指導（吸引・酸素吸入・カテーテル・褥創処置・ストーマ・内服管理等） 

③看護・介護技術の実施と相談、指導（洗髪・清拭・入浴・体位変換・更衣等） 

④栄養・食事に関する相談・指導 

⑤リハビリテーションの実施と相談・指導 

⑥ターミナルケア（緩和ケア・疼痛管理・症状のコントロール・看取りのケア） 

⑦認知症患者の看護（認知症症状のケアと相談・症状の悪化や事故を防止するための環境整備等） 

⑧介護用品の紹介や工夫の仕方の実践 

⑨生活環境の調整と指導 

⑩かかりつけ医への連絡・調整・報告、その他関係市町村、地域の保健、医療、福祉サービスとの連携 

7．訪問のキャンセルについて 

予定されていた訪問をキャンセルされる場合は、速やかに訪問看護ステーションまでご連絡をください。 

サービス利用の当日のキャンセルは下記のキャンセル料を頂戴する事になりますのでご了承ください。 

ただし、利用者の容態の急変等、やむを得ない事情がある場合にはキャンセル料は請求いたしません。 

サービス利用の当日 10 割の利用金額の 90% 

8．緊急時の対応 

(1)訪問看護サービス中に利用者の容態に緊急事態が生じた場合、かかりつけの医師、家族に連絡をとると共に、 

必要に応じて応急の手当てを行います。また、救急搬送等の処置を行う場合もあります。 

(2)家族に連絡がとれない場合も(1)と同じ対応とさせて頂きます。 

9．損害保険について 

当事業所の責任において利用者の身体、財産を傷つけた場合は利用者にその損害を賠償いたします。当事業所は 

一般社団法人 全国訪問看護事業協会「訪問看護事業者保障制度」に加入しています。 

 

 

 



10．サービス提供の手順 

(1)下図のようにかかりつけ医の指示に基づいて訪問看護師等がご本人、家族、関係機関と話し合いながら訪問看護 

サービスをすすめていきます。 

(2)主治医からの「訪問看護指示書」に沿った訪問看護計画を作成し、利用者又は家族に説明し、同意を頂いた上訪問看護

計画書を交付致します。なお、計画が作成される前であっても、緊急な対応が必要な場合は訪問看護サービスを提供致

します。 

かかりつけ医            報告・連絡            介護支援専門員、包括（保健師等） 

                                  （介護認定を受けられている方のみ） 

           相談                相談 

 

      診察                        プラン作成 

                   利用者         依頼 

報告・連絡    訪問看護指示 

                看護                   報告・連絡     

                       相談 

                訪問看護ステーション 

11．プライバシー保護について 

(1)電子カルテシステムの運用及び ICT の活用をさせて頂くためには、利用者のプライバシーの保護を厳重に図り質の高い

安全な診療・看護・介護の提供を可能にする事を目的としています。診療・介護情報を見ることが出来るのは、連携医

療機関・介護事業所の閲覧を認めた者のみとします。外部からの不正な侵入に対して厳格に情報を保護しています。 

(2)当事業所は利用者及び利用者の家族の個人情報を利用期間中はもとより、利用終了後も正当な理由なく第三者に漏らし

ません。ただし、円滑一体的なサービスを提供するに当たり、必要最小限の範囲内で使用、提供、又は収集させて頂き

ます。収集した個人情報は保存方法、保存期間及び破棄処分については適用される法律のもとに処分します。 

12．記録について 

(1)利用者に提供したサービスの記録は利用終了後 5 年間保管します。記録については利用者と家族に限り閲覧することが 

できます。写しの交付が必要な場合は、実費をお支払いいただきます。 

(2)訪問終了時に、利用者の状態やケア内容を訪問看護ノートに記載します。ケア内容の希望や利用者の状態で気になる点

などノートに記載していただければ、担当看護師が対応、お答えさせていただきます。 

(3)医療法人社団六心会及び社会福祉法人黎明会では医療介護の質と安全性確保のため電子カルテシステムを運用していま

す。また厚生労働省が推進している診療・介護情報の共有化を行い、正確な情報に基づいた高度で安全な医療・介護・

検診等を提供するため、両法人内の病院と介護福祉事務所を接続して情報の共有を行います。 

13．虐待防止について 

当事業所は利用者等の人権擁護・虐待の防止の為に担当者を定めて次にあげる通り必要な措置を講じます。苦情解決体制を

整備しています。 

(1)虐待防止に関する責任者を選定しています。 

虐待防止に関する責任者 管理者 田中 陽子 

(2)従業者に対する虐待防止を啓発･普及するための研修を実施しています。 

(3)虐待の防止のための対策を検討する委員会を設立します。 

(4)虐待の防止のための指針を作成します。 

(5)成年後見制度の利用を支援します。 

14．ハラスメント対策について 

サービス利用契約中に、利用者・家族が暴力・ハラスメント行為を行った場合は、サービスを中止し状況の改善や理解が得

られない場合は、訪問看護サービスをする場合があります。 

15．非常災害時について 

地震・風雪水害などの自然災害発生、または警報などが発令された場合には、サービスの提供を中止する場合がありま

す。その場合事業者から連絡します。 

16.感染症対策の強化について 

当事業所は、おおむね毎月感染防止委員会を開催し、結果について周知し感染予防及びまん延防止のために指針を整備し

研修及び訓練を定期的に実施します。 

13．利用料金について 

サービスの利用料は別紙にて説明いたします。医療保険の改正により変更した場合は、別紙にてその都度説明をさせて 

いただきます。加算に関しては利用者又は家族に説明し同意書に署名、押印を頂きます。 

14．料金の支払いと支払い方法 

(1)原則として口座振替による引き落としをお願いしていますが、希望により、現金での集金も可能です。 

(2)毎月、10 日前後に前月分の請求書を発行します。口座振替による場合は、月末 27 日（土日と重なると翌営業日） 

 に引き落しされます。 

15．重要事項の変更について 

重要事項説明書に記載した内容に変更が生じた際は利用者又は家族に説明し、同意を得た上で書類を交付します。 

 

事業者は以上の通り重要事項の説明を行い、同意のもと交付しました。 

説明 日時 20   年    月    日       時     分 

事業所 所在地 兵庫県宝塚市山本丸橋２丁目２３－４ 

名称  医療法人 社団 六心会 訪問看護ステーション ルシエール    印 

場所   ご自宅    その他（               ） 

 

説明者                   印 

 

事業者より重要事項の説明を受け、同意のもと交付を受けました。 

 

利用者  住所 

 

氏名                    印 

 

代理人  住所 

 

氏名                    印 

 

本人との続柄（               ） 

 

＊11 項のプライバシーの保護（個人情報の使用）と 12 項の記録についての（電子カルテの運用）について同意します。 

 

   利用者  氏名                    印 

 

   代理人  氏名                    印 

 

        本人との続柄（               ） 



訪問看護利用料金一覧表   （医療保険）     令和 8 年 6 月 1 日現在 

基本料金 
① 健康保険証をお持ちの方 1 割から 3 割負担 

② 公費負担医療の適応があり受給者証をお持ちの方 自己負担上限額による 

 

サービス内容略称 算定項目 料金 1 割負担 2 割負担 3 割負担 

訪問看護基本療養費［Ⅰ］ 
週 3 日まで 5,550 555 1,110 1,665 

週 4 日目以降 6,550 655 1,310 1,965 

訪問看護基本療養費［Ⅱ］ 

2 人まで 
週 3 日まで 5,550 555 1,110 1,665 

週 4 日以降 6,550 655 1,310 1,965 

3 人以上 
週 3 日まで 2,780 278 556 834 

週 4 日目以降 3,280 328 656 984 

訪問看護基本療養費［Ⅲ］ 外泊中 8,500 850 1,700 2,550 

訪問看護管理療養費 
月の初日 従来型 7,710 771 1,542 2,313 

2 日目以降 3,010 301 602 903 

夜間・早朝訪問看護加算 夜間(18-22 時)・早朝(6-8時) 2,100 210 420 630 

深夜訪問看護加算 深夜(22-6 時) 4,200 420 840 1,260 

難病等複数回訪問加算 

 

１日 2 回 4,500 450 900 1,350 

１日 3 回以上 8,000 800 1,600 2,400 

長時間訪問看護加算  5,200 520 1,040 1,560 

複数名訪問看護加算 

 

 

看護師等 4,500 450 900 1,350 

准看護師 3,800 380 760 1,140 

看護補助者 

１日 1 回 3,000 300 600 900 

１日 2 回 6,000 600 1,200 1,800 

１日 3 回以上 10,000 1,000 2,000 3,000 

緊急訪問看護加算 
月 14 日目まで 2,650 265 530 795 

月 15 日目以降 2,000 200 400 600 

24 時間対応体制加算  6,800 680 1,360 2,040 

特別管理加算[Ⅰ]  5,000 500 1,000 1,500 

特別管理加算[Ⅱ]  2,500 250 500 750 

退院時共同指導加算  8,000 800 1,600 2,400 

特別管理指導加算  2,000 200 400 600 

退院支援指導加算  6,000 600 1,200 1,800 

在宅患者連携指導加算  3,000 300 600 900 

在宅患者緊急時カンファレンス加算  2,000 200 400 600 

看護・介護職員連携強化加算  2,500 250 500 750 

訪問看護ターミナルケア療養費[１]  25,000 2,500 5,000 7,500 

訪問看護情報提供療養費[１] 市町村 1,500 150 300 450 

訪問看護情報提供療養費[２] 学校 1,500 150 300 450 

訪問看護情報提供療養費[３] 保険医療機関 1,500 150 300 450 

訪問看護ベースアップ評価料（Ⅰ） 毎月 1 回 1,830 183 366 549 

訪問看護医療 DX 情報活用加算 毎月 1 回 50 5 10 15 

訪問看護 ICT を用いた医療連携加算 毎月 1 回 1,000 100 200 300 

      

      

 

 

 

 

   

 

 

サービス内容略称 算定項目 料金 1 割負担 2 割負担 3 割負担 

訪問看護遠隔診療補助料 1 日につき 2,650 265 530 795 

訪問看護物価対応料 
月の初日 60 6 12 18 

月の 2 日目以降 20 2 4 6 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



訪問看護利用料加算に関する同意書  （医療保険） 

加 算 
該当 

要 件（ 抜 粋 ） 

訪問看護ベースアップ 

評価料（Ⅰ） □ 
訪問看護ステーションにおいて勤務する看護職員その他の医療関係職種の賃金の改

善を実施している場合に算定します 

24 時間対応体制加算 □ 
ご利用者の同意を得て利用者、ご家族からの電話等による相談に 24 時間対応し必要

に応じて訪問を行う場合に算定します 当事業所では 24 時間対応体制における看護

業務の負担軽減の取り組みを行っています 

特別管理加算 
Ⅰ□ 特別な管理を必要とされるご利用者（厚生労働大臣が定める状態にある方）に対し

て訪問看護サービスの実施に当たり計画的な管理を行う場合に算定します 
Ⅱ□ 

夜間・早朝訪問看護加算 

深夜訪問看護加算 
□ 次の時間帯に緊急訪問を行った場合に算定します。 

早朝（6 時から 8 時）夜間（18 時から 22 時）深夜（22 時から 6 時） 

長時間訪問看護加算 □ 
特別管理加算の対象となる利用者に対して 1 回の訪問時間が 1 時間半を超えた場合

算定します 

難病複数回訪問加算 □ 厚生大臣が定める疾患等の利用者又は特別訪問看護指示書を受けたご利用者に対し

て、必要に応じて 1 日 2 回又は 3 回以上訪問看護を行なった場合に算定します。 

複数名訪問加算 □ ご利用者、ご家族の同意を頂いている場合であって、ご利用者の身体的、精神的理

由により同時に二人の職員が訪問看護を行なった場合に算定します 

退院時共同加算 □ 
病院、診療所又は介護老人保健施設に入院中若しくは入所中のご利用者に対して主

治医等と連携して在宅生活における必要な指導を行ない、内容を文章により提供し

た場合算定します（ただし初回加算と同時加算はありません） 

特別管理指導加算 □ 退院時共同加算においてご利用者が特別管理加算の対象となる場合算定します。 

退院支援指導加算 □ 保険医療機関から退院するに当たり訪問看護ステーションの看護師等（准看護師は

除く）が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なった場合

に算定します 

看護・介護職員連携強化加算 □ 
訪問介護事業と連携し、痰の吸引等が必要なご利用者様に係る計画の作成や訪問介

護に対する助言等の支援を行った場合に算定します 

ターミナルケア加算 □ 
ご利用者が亡くなられた日を含めて 14 日以内に 2 回以上のターミナルケアを行った

場合であって主治医との連携の下実施するターミナルケア計画等についてご利用者

やご家族の同意を得ている場合に算定します 

情報提供療養費（Ⅰ・Ⅱ・Ⅲ） □ 地域の関係機関との連携を推進するための市町村や小中学校又は医療機関へご利用

者やご家族の同意を得て情報提供した場合に算定します 

訪問看護医療 DX 情報活用

加算 
□ 

厚生労働大臣が定める基準に適合しているものとして届け出た訪問看護ステーショ

ンの看護師が、オンライン資格確認により利用者の診療情報を取得し訪問看護の実

施に関する計画的な管理を行う場合に算定します 

緊急訪問看護加算 □ 
ご利用者またはその家族からの電話等による緊急に求め応じ、主治医の指示により

緊急に訪問看護を実施した場合に算定する 月 14 日目まで 15 日以降では金額が異

なります 

訪問看護 ICT を用いた 

医療連携加算 
□ 他の医療機関等の関係職員が ICT を用いて記録した利用者に係る診療情報等を活用

したうえで訪問看護の実施する計画的な管理を行った場合に算定します。 

訪問看護遠隔診療補助料 □ 主治医の指示を受け、通信機器を用いた診療の補助を行った場合算定します。 

訪問看護物価対応料 □ 昨今の物価上昇に段階的に対応するため、物価対応料を算定します。 

特別管理（Ⅰ） 特別管理（Ⅱ） 

在宅悪性腫瘍患者指導管理を受けている状態にある者 

在宅気管切開患者指導管理を受けている状態にある者 

気管カニューレを使用している状態にある者 

留置カテーテルを使用している状態にある者 

在宅自己腹膜灌流指導管理、在宅血液透析指導管理 

在宅酸素療法指導管理、在宅中心静脈栄養法指導管理 

在宅成分栄養経管栄養法指導管理、在宅自己導尿指導管理 

在宅持続陽圧呼吸療法指導管理、在宅自己疼痛管理指導管理 

在宅肺高血圧症患者指導管理を受けている状態にある者 

人工肛門又は人工膀胱を設置している状態にある者 

真皮を超える褥創状態にある者 在宅難治性皮膚疾患処置指導管理 

点滴注射を週 3 回以上行う必用があると認められる状態にある者 

 

 

表面の加算の説明を受け加算の算定に同意します。 

20   年   月   日 

利用者   住所 

 

氏名                             印 

 

代理人   住所 

 

（署名・法定）  氏名                             印 

本人との続柄    （              ） 

 

説明  訪問看護ステーション ルシエール  担当者                 印 

 

 


