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	訪問介護・介護予防訪問介護　重要事項説明書
	＜令和7年　1月　7日現在＞
	１事業者（法人）の概要
	２事業所の概要
	（１）事業所名称及び事業所番号
	（２）事業所の職員体制
	（３）通常の事業の実施地域
	（４）営業日・営業時間等
	※ 営業しない日：　１２月３１日～１月３日
	３サービスの内容
	■　訪問介護計画（介護予防訪問介護計画）の作成及び評価等
	担当のサービス提供責任者が、居宅サービス計画（介護予防サービス計画）に基づき、利用者様の直面している課題等を把握し、利用者様の希望を踏まえて、訪問介護計画（介護予防訪問介護計画）を作成します。
	また、サービス提供の目標の達成状況等を評価し、その結果を書面（サービス報告書）に記載して利用者様に説明のうえ交付します。
	４費　用
	介護保険の適用がある場合は、原則として料金表の利用料金の１割又は2割が利用者様の負担額となります。
	なお、介護保険適用の場合でも、保険料の滞納等により、事業者に直接介護保険給付が行われない場合があります。その場合、利用者様は１か月につき料金表の利用料金全額をお支払いください。利用料のお支払いと引き換えに領収証を発行します。また、還付に必要なサービス提供証明書を発行します。
	訪問介護・介護予防訪問介護事業所　　料金表
	訪問介護費
	*身体介護に引続き20分以上の生活援助を行った場合 +65単位
	*夜間（18：00～22：00）又は早朝（6：00～8：00）の場合 　　上記の単位数の25％増
	*深夜（22：00～6：00）の場合　　　　　　　　　　　　　　　上記の単位数の50％増
	*訪問介護員2名派遣の場合　　　　　　　　　　　　　　　　　上記の単位数×200/100
	*初回加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　+200単位
	*処遇改善加算Ⅰ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　合計単位数の24.5%増
	総合事業
	*初回加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　+200単位
	*処遇改善加算Ⅰ　　　　　　　　　　　　　　　　　上記単位数の24.5％増
	■交通費
	通常の事業の実施地域にお住まいの方は無料です。
	それ以外の地域にお住まいの方は、交通費の実費が必要となります。
	なお、自動車等を使用した場合は、次の交通費をいただきます。
	■その他の費用
	サービスの実施に必要な居宅の水道、ガス、電気、電話等の費用は、利用　者様の負担となります。
	■キャンセル料
	利用者様の都合によりサービスを中止する場合は、次のキャンセル料をいた　　　だきます。ただし、利用者様の病状の急変など、緊急やむを得ない事情が　　　ある場合は不要です。
	■利用料等のお支払方法
	毎月中旬ごろに前月分の請求をいたしますので、27日までに下記口座に振　り込んで下さい。現金支払い等支払い方法については、ご相談ください。
	５事業所の特色等
	（１）運営方針
	要介護者等の心身の状況、その置かれている環境等に応じて、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、入浴、排せつ、食事の介護　その他の生活全般にわたる援助を行う。
	（２）その他
	従業員研修を月１回行っています。
	６サービス内容に関する苦情等相談窓口
	7虐待の防止に関する事項
	（１）虐待防止検討委員会の設置
	虐待防止のための対策を検討する「虐待防止検討委員会」を定期的に（6ヶ月に　1回以上）開催し、その結果を従業者に周知徹底します。
	（２）虐待防止のための指針の整備
	虐待の防止に関する指針を策定し、適切に運用します。
	（３）虐待防止研修の実施
	従業者に対し、虐待防止のための研修を年2回以上実施します。
	（４）虐待防止責任者の配置
	虐待防止に関する責任者を以下の通り配置しています。
	責任者役職：管理者　渡部　弘
	（５）相談・通報窓口の設置
	虐待の発生またはその疑いがある場合の通報窓口を設置し、迅速かつ適切に対　応します。
	担当者：渡部　弘
	連絡先：0859-21-7952
	8　緊急時等における対応方法
	サービス提供中に病状の急変などがあった場合は、速やかに利用者様の主治医、救急隊、緊急時連絡先（ご家族等）、居宅サービス計画（介護予防支援計画）を作成した居宅介護支援事業者等へ連絡をするなどの必要な措置を講じます。
	9 事故発生時等における対応方法
	サービス提供中に事故が発生した場合は、必要な措置を講じるとともに、速やかに利用者様の緊急時連絡先（ご家族等）、居宅サービス計画（介護予防支援計画）を作成した居宅介護支援事業者等、市町村及び鳥取県に連絡を行います。
	10 個人情報の保護及び秘密の保持について
	※事業所は、利用者及びその家族の個人情報について「個人情報の保護に関する法律」及び厚生労働省が作成した「医療・介護関係事業者における個人情報の適切な取扱いのためのガイドライン」を遵守し適切な取扱いに努めます。
	※事業所が得た利用者及びその家族の個人情報については、介護サービスの提供以外の目的では原則的に利用しないものとし、サービス担当者会議等において、利用者の個人情報を用いる場合は利用者の同意を、利用者の家族の個人情報を用いる場合は当該家族の同意をあらかじめ文書により得るものとします。
	11サービス利用に当たっての留意事項
	サービス利用の際には、介護保険被保険者証を提示してください。
	また、介護保険被保険者証に記載された内容（被保険者資格、要介護認定の有無及び要介護認定の有効期間）及び被保険者の住所などに変更があった場合は速やかに当事業所にお知らせください。
	■緊急時等連絡先
	主治医
	病院（診療所)
	所在地
	氏　名
	電話番号
	■担当のサービス提供責任者
	あなたを担当するサービス提供責任者は、　　　　　　　ですが、やむを得ない事由で変更する場合は、事前に連絡を致します。
	当事業者はサービスの利用に当たり、利用者に対して重要事項説明書を交付の上、訪問介護（介護予防訪問介護）のサービス内容及び重要事項の説明を行いました。
	説明・交付年月日    ：  　令和　　年　　月　　日
	事業者　　　         所 在 地　　鳥取県米子市西福原6-18-11
	事業者(会社)　　株式会社ロッカビアンカ
	事業所名　　あいわ訪問介護ステーション・米子
	事業所番号　　３１７０２０２５５４
	代表者名　　　渡部　弘　                印
	説明者
	私は、重要事項説明書に基づいてサービス内容等に係る重要事項の説明を受け、その内容に同意の上、本書面を受領しました。
	同意年月日：　令和　　年　　月　　日
	利用者本人　         住　　所
	氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　印
	（署名・法定）代理人　  住　　所
	氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　印

