
  

 

指定訪問看護サービス重要事項説明書 

1 事業所の概要 

事業所名 玉木病院訪問看護ステーション 

事業所指定番号 3560490058 

所在地 山口県萩市瓦町 49 

連絡先 TEL 0838-25-0050 FAX 0838-25-0051 

サービス提供地域 萩市 阿武町 長門市 山口市 

 

2 職員の配置状況 

区分 資格 常勤（人） 非常勤（人） 計（人） 

管理者兼看護職員 看護師 1  １ 

看護職員 看護師 ６ １3 １9 

看護職員 准看護師 １ １ ２ 

看護職員 理学療法士  ３ ３ 

事務職員  １  １ 

管理者 ：従業者の管理及び事業利用の申し込みに係る調整及び業務の実施状況の 

把握その他の管理を一元的に行うとともに自らも事業の提供に当たる。 

看護職員：訪問看護計画及び訪問看護報告書を作成し、指定訪問看護を提供。 

※ 職員の配置については、指定基準常勤換算２．５人以上を遵守 

※ 常勤換算：職員それぞれの週あたりの勤務延べ時間を当ステーションにおける 

常勤職員の所定労働時間数（週３７．５時間）で除した数 

 

3 事業の目的 

指定訪問看護事業所の適正な運営を確保するために人員、組織及び運営管理に関する

事項を定め、利用者が家庭において継続して療養を受ける状態にあり、かかりつけの医

師が、訪問看護の必要を認めた方に対し、適正な訪問看護を提供することを 目的とし

ます。 

 

4 運営の方針 

① 訪問看護事業の実施に当たっては、地域との結びつきを重視し、地域の保健、医療、

福祉サービス及び医療機関との密接な連携を図り、総合的なサービスの  提供に

努めます。 

② 事業所職員は、利用者及びその家族が安心して在宅療養が継続できるように、ニー

ズに即し、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  図り、

支援します。 

医療 



  

 
①事故の内容及び対応をご家族に連絡します。 

②事故の内容及び対応を管理者に報告します。 

③事故の内容及び対応を保険者に報告します。 

 

 

 

 

5 営業日及び営業時間 
 

営業日 
 

月～土曜日 午前８時 30 分～午後 5 時 

休日 

 

日曜・祝日 

年末年始（12 月 31 日～1 月 3 日） 

 
※ 夜間・休日など急変時等の相談も対応しています。 

24 時間 365 日いつでも連絡がとれる体制を設けております。

但し、時間外訪問の場合は利用料が異なります。（利用料金表） 

 

6 事故発生時の対応 



  

 

7 サービス内容 

 
① 日常生活の看護 

全身状態の観察、疾病予防、病状悪化の防止・回復、療養環境の整備コ

ミュニケーションの支援、寝たきり、床ずれの予防 

栄養・食事摂取のケア、排泄・清潔のケア、服薬の管理 

 
② 医療的処置・管理 

点滴・カテーテルの管理、床ずれ・褥瘡の処置、 

在宅酸素、人工呼吸器等の医療機器装着の方の看護 

その他医師の指示による処置・管理 

 
③ ターミナルケア（終末期の看護） 

がん末期や、人生の終末期を住み慣れたお家で過ごせるよう、 

病状の緩和や心のケアに配慮し、看取りのお手伝いも行います。 

 
④ 認知症の看護や精神心理的看護 

認知症への対応方法、生活リズムの調整方法、事故防止のアドバイス 

内服薬の管理、社会参加への相談、本人と家族の相談 

 
⑤ 在宅リハビリテーション看護（拘縮予防・日常生活動作の維持など） 

 
⑥ ご家族等への介護支援・相談 

日常の健康相談、介護・介助に関する相談、不安やストレスの相談 

介護用品の相談、介護者の休養に関する相談など 

 
⑦ お子様の看護 

医療機器装着時の看護、育児に関する悩み相談、介護者への支援指導 

その他医師の指示による処置・管理 

 
⑧ 病状や体調の急な変化への対応 

24 時間 365 日体制、必要時・緊急時の訪問 

 
⑨ リハビリテーション・住宅改修相談 

寝たきりの予防や日常生活動作の回復などを目指した訓練・練習 

福祉用具の選定・提案、住宅改修に関する相談 



  

 

8 利用料金 
 
 

訪問看護料金表（医療）（2026年６月～） 

訪問看護基本療養費 Ⅰ（１日につき） 
利用料金 

（単位：円） 

利用者負担額（単位：円） 

１割 ２割 ３割 

週３日目まで 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（１日につき） 

(同一建物への訪問) 

利用料金 

（単位：円） 

利用者負担額（単位：円） 

１割 ２割 ３割 

 同一日 

２人 

週３日目まで 5,550 555 1,110 1,665 

週４日目以降 6,550 655 1,310 1,965 

同一日 

３人以上 

週３日目まで 2,780 278 556 834 

週４日目以降 3,280 328 656 984 

 

訪問看護管理療養費 
利用料金 

（単位：円） 

利用者負担額（単位：円） 

１割 ２割 ３割 

月の初回の訪問日 7,710 771 1,542 2,313 

２日目以降、訪問１日につき 3,010 301 602 903 

※１：”週４日目以降”のご利用対象者は、末期がんの方、神経難病等の方あるいは医師より特別訪問指示書

の交付を受けた方となります。 

※２：准看護師による訪問の利用料金は９割となります。 
 

訪問看護ベースアップ評価料 
利用料金 

（単位：円） 

利用者負担額（単位：円） 

１割 ２割 ３割 

 1,830 183 366 549 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



  

 
 

加 算 項 目 
利用料金 

（単位：円） 

利用者負担額（単位：円） 

１割 ２割 ３割 

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 

 

 

 

複数名訪問看護加算 

看護師＋看護師/ﾘﾊ 

（週1回まで） 
4,500 450 900 1,350 

看護師＋准看護師 

（週1回まで） 
3,800 380 760 1,140 

看護師＋看護補助者 

（週3回まで） 
3,000 300 600 900 

24時間対応体制加算 6,800 680 1,360 2,040 

訪問看護物価対応料 月の初回の訪問日 60 6 12 18 

２日目以降、訪問１日に
つき 

20 2 4 6 

緊急訪問看護加算 

（１日につき） 

月14日目まで 2,650 265 530 795 

月15日目以降 2,000 200 400 600 

夜間・早朝訪問看護加算 
18時～22時 

6時～8時 
2,100 210 420 630 

深夜訪問看護加算 22時～翌6時 4,200 420 840 1,260 

特別管理加算（別表８） 

（月1回） 

重症度の高い方 5,000 500 1,000 1,500 

その他 2,500 250 500 750 

乳幼児加算（６歳未満） 
別表7、8 1,800 180 360 540 

その他 1,300 130 260 390 

長時間訪問看護加算 90分以上（要件による） 5,200 520 1,040 1,560 

ターミナルケア療養費Ⅰ 適応時 25,000 2,500 5,000 7,500 

ターミナルケア療養費Ⅱ 適応時 15,000 1,500 3,000 4,500 

 
《保険対象外》 

項 目 内 容 金 額（単位：円） 

エンゼルケア 
ご希望により死後の処置 

を実施した場合 
10,000 

長時間加算以外の 

2時間を超える訪問看護 
1時間につき 1,500 

夜間･早朝･深夜加算以外 

の営業時間外の訪問 
1回につき 2,500 

営業日以外の訪問（ア） 1回につき 2,500 

営業日以外の 

2時間を超える訪問 
1時間につき 1,500 

ケアに必要な衛生材料費  実費 

外出支援・通院介助等 

営業日以外はアを加算 

1時間につき 8,500 

1時間増すごとに 1,500/時間 



  

 
 

訪問看護料金表（精神）（2026年６月～） 

精神科訪問看護基本療養費 Ⅰ（１日につき） 
利用料金 

（単位：円） 

利用者負担額（単位：円） 

１割 ２割 ３割 

週３日目まで 
30分以上 5,550 555 1,110 1,665 

30分未満 4,250 425 850 1,275 

週４日目以降 
30分以上 6,550 655 1,310 1,965 

30分未満 5,100 510 1,020 1,530 

精神科訪問看護基本療養費 Ⅲ（１日につき） 

(同一建物への訪問) 

利用料金 

（単位：円） 

利用者負担額（単位：円） 

１割 ２割 ３割 

  
同一日 

２人 

週３日目まで 30分以上 5,550 555 1,110 1,665 

週３日目まで 30分未満 4,250 425 850 1,275 

週４日目以降 30分以上 6,550 655 1,310 1,965 

週４日目以降 30分未満 5,100 510 1,020 1,530 

 
同一日 

３人以上 

週３日目まで 30分以上 2,780 278 556 834 

週３日目まで 30分未満 2,130 213 426 639 

週４日目以降 30分以上 3,280 328 656 984 

週４日目以降 30分未満 2,550 255 510 765 

 

訪問看護管理療養費 
利用料金 

（単位：円） 

利用者負担額（単位：円） 

１割 ２割 ３割 

月の初回の訪問日 7,710 771 1,542 2,313 

２日目以降、訪問１日につき 3,010 301 602 903 

※１：”週４日目以降”のご利用対象者は、医師より精神科特別訪問指示書の交付を受けた方となります。 

※２：准看護師による訪問の利用料金は９割となります。 
 

訪問看護ベースアップ評価料 
利用料金 

（単位：円） 

利用者負担額（単位：円） 

１割 ２割 ３割 

 1,050 105 210 315 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



  

 
 

加 算 項 目 
利用料金 

（単位：円） 

利用者負担額（単位：円） 

１割 ２割 ３割 

複数名訪問看護加算 

（詳細はお問い合わせく

ださい） 

看護師＋看護師/O T 4,500 450 900 1,350 

看護師＋准看護師 3,800 380 760 1,140 

看護師＋看護補助者 3,000 300 600 900 

複数回訪問看護加算 
１日に2回 4,500 450 900 1,350 

１日に3回以上 8,000 800 1,600 2,400 

24時間対応体制加算 6,800 680 1,360 2,040 

訪問看護物価対応料 
 
 

月の初回の訪問日 60 6 12 18 

２日目以降、訪問１日に
つき 

20 2 4 6 

緊急訪問看護加算 

（１日につき） 

月14日目まで 2,650 265 530 795 

月15日目以降 2,000 200 400 600 

夜間・早朝訪問看護加算 
18時～22時 

6時～8時 
2,100 210 420 630 

深夜訪問看護加算 22時～翌6時 4,200 420 840 1,260 

特別管理加算（別表８） 

（月1回） 

重症度の高い方 5,000 500 1,000 1,500 

その他 2,500 250 500 750 

長時間訪問看護加算 90分以上（要件による） 5,200 520 1,040 1,560 

ターミナルケア療養費Ⅰ 適応時 25,000 2,500 5,000 7,500 

ターミナルケア療養費Ⅱ 適応時 15,000 1,500 3,000 4,500 

 
《保険対象外》 

項 目 内 容 金 額（単位：円） 

エンゼルケア 
ご希望により死後の処置 

を実施した場合 
10,000 

長時間加算以外の 

2時間を超える訪問看護 
1時間につき 1,500 

夜間･早朝･深夜加算以外 

の営業時間外の訪問 
1回につき 2,500 

営業日以外の訪問（ア） 1回につき 2,500 

営業日以外の 

2時間を超える訪問 
1時間につき 1,500 

ケアに必要な衛生材料費  実費 

外出支援・通院介助等 

営業日以外はアを加算 

1時間につき 8,500 

1時間増すごとに 1,500/時間 



  

 

9 サービスの利用方法 

（サービスの利用開始） 

まずはお電話などでご相談ください。 

重要事項説明後に個別サービス計画を作成しサービス提供を開始します。 

（サービスの終了） 

① 利用者の都合でサービスを終了する場合 

サービスの終了を希望する７日前までに文書でお申し出ください。 

② 事業所の都合でサービスを終了する場合 

やむを得ない事情によりサ－ビスに提供継続が困難と見込まれる場合は、終 

了14 日前までに文書で通知いたします。 

③ 自動終了 

以下の場合は双方の通知がなくても自動的にサービスを終了いたします。 

・利用者が介護保険施設や医療施設に入所又は入院した場合 

・利用者がお亡くなりになった場合 

④ その他 

・事業所が正当な理由なくサービスの提供をしない場合、守秘義務に反した   

場合や利用者・家族などにたいして社会通念を逸脱する行為を行った場合、  

利用者は、文書で解約を通知することによって即座にサービスを終了することが

できます。 

・サービスの提供を中止する場合 

（1） 利用者が、サービス利用料金の支払いを 3か月以上遅延し、料金を支 

払うよう催告下にもかかわらず 1か月以内に支払わない場合 

（2） 利用者やご家族が、事業所及び事業所職員に対してサービスを継続し 

難いほどの背信行為を行った場合は、事業所より文書で通知することに 

より、即座にサービスを終了させていただく場合があります。 

（3） 当日の健康チェックの結果体調が悪い場合、サービス変更又は、中止 

することがあります。 

（4） ご利用中に体調が悪くなった場合、サービスを中止することがあります。

その場合ご家族に連絡の上、適切に対応します。 

（5） 他の利用者の健康に影響を与える可能性のある疾患（感染症）が明ら

かになった場合（速やかに事業所に申告して下さい。） 

（6） 気象庁による警報発令時、または大雨、強風、積雪等の悪天候、自然 

災害などによりサービスの実施が著しく危険であると事業所が判断した

ときには、事業者からの申し出により利用者の了承を得た上で、訪問時間

や訪問日の変更をする場合があります。 



  

 

10 事故発生時の対応 

事業者は、本契約に基づくサービスの実施に伴って、自己の責に帰すべき事由により  

利用者の生命、身体、財産に損害を与えた場合には、速やかに必要な措置を講じると  

ともに、利用者または利用者の家族に対して損害を賠償します。 

但し、利用者に故意または過失が認められる場合には、利用者の置かれた心身の状況  

を斟酌して相当と認められる場合に限り、損害賠償額を減じることができるものとし 

ます 

 

11 秘密保持 

① 事業所及び事業所従業員は、正当な理由がない限り、利用者に対する訪問看護 

サービスの提供にあたって知り得た利用者及び利用者の家族に関する秘密・個 

人情報を漏らしません。 

② 事業所は、この守秘義務は契約終了後も同様です。 

③ 事業所は、あらかじめ利用者・利用者の家族から同意を得でいる場合には、前項 

の規定にかかわらず、一定の条件の下でサービス担当者会議等において、利用者

又は利用者の家族の個人情報を提供することができます。 

 

12 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、利用者が予め指定 

する連絡先にも連絡します。 

 

 

 
主治医 

医療機関名 
 

主治医名 
 

所在地 
 

電話番号 
 

 
ご家族 

氏名（続柄） 
 

連絡先 
 



  

 

13 苦情対応の体制及び手順 

苦情または相談があった場合は、利用者の状況を詳細に把握するため必要に応じ訪 

問を実施し状況の聞き取りや事情の確認を行い、利用者の立場を考慮しながら事実関係  

の特定を慎重に行います。把握した状況を事業所にて検討し、当面及び今後の対応を決  

定します。対応内容に基づき、必要に応じて関係者への連絡調整を行うとともに、利用 

者へ必ず対応方法を含めた結果報告を行います。 

事業所は、利用者が苦情申し立てを行ったことを理由として何らかの不利益な取り扱い

をすることはありません。 

 
相談・要望・苦情等の窓口 

ご相談及び苦情についてお受けいたします。ご遠慮なくお申し出ください。 

 
（サービス相談窓口） 

玉木病院訪問看護ステーション 

担当 若嶋 菜摘 電話 0838-25-0050 

※受付時間 月～土曜日 午前 8 時 30 分から午後 5 時まで

当事業所以外に下記の相談・苦情窓口に苦情を伝えることができます。 

 

     山口県国民健康保険団体連合会    電話  083-995-1010 

      所在地     山口県山口市朝田1980番地7 

      ※受付時間  平日  午前9時から午後5時まで 

 

     萩市福祉部高齢者支援課介護保険課  電話  0838-25-3368 

      所在地     山口県萩市江向510番地 

      ※受付時間  平日  午前8時30分から午後5時15分まで 

 

     阿武町健康福祉課福祉保健係     電話  08388-2-3113 

      所在地     山口県阿武郡阿武町奈古2636番地 

      ※受付時間  平日  午前8時30分から午後5時15分まで 

 

     長門市高齢福祉課介護支援係     電話  0837-23-1158 

      所在地     山口県長門市1339番地2 

      ※受付時間  平日  午前8時30分から午後5時15分まで 

 

     山口市介護保険課         電話  083-934-2795 

      所在地     山口県山口市亀山町2番1号山口総合支所1階 

      ※受付時間  平日  午前8時30分時から午後5時15分まで



  

 

  14 虐待防止及び身体拘束等の適正化 

   ① 事業者は、利用者の人権の擁護及び虐待の発生またはその再発を防止するため、 

     虐待防止に関する責任者を配置するとともに、必要な体制を整備します。 

   ② 事業者は、従業員に対し虐待防止に関する研修を提起的に実施し、虐待の防止 

     及び早期発見・早期対応に努めます。 

   ③ 事業者は、サービス提供中に利用者やその家族等に関する虐待が疑われる事案  

     を把握した場合は、関係法令に基づき関係機関へ通報し、必要な措置を講じま 

     す。 

   ④ 事業者は、利用者の生命または身体を保護するため緊急止むを得ない場合を除  

     身体的拘束その他利用者の行動を制限する行為は行いません。止むを得ない理 

     を記録するとともに、家族等へ十分な説明を行います。 

 

  15 カスタマーハラスメントへの対応 

  ① 事業者は、利用者及びその家族等からのご意見・ご要望には誠実に対応し、よ 

    り良いサービスの提供に努めます。 

  ② 一方で、暴言、暴力、威嚇、誹謗中傷、セクシャルハラスメント、不当な要求 

    長時間にわたる拘束、人格を否定する言動、SNS等への悪意ある投稿、その他 

    社会通念上相当な範囲を超える迷惑行為（カスタマーハラスメント）が認めら 

    場合には、職員の安全確保及び適切なサービス提供を継続するため、サービス 

    提供の中断、関係機関への相談、警察への通報、契約の終了等、必要な対応を 

    行う場合があります。 

  ③ 利用者及びその家族等と事業者は、互いの人格を尊重し、信頼関係のもとで 

    安全かつ適切なサービス提供に努めるものとします。 

 

  16 その他 

• 訪問看護開始にあたっては、かかりつけ医の指示書の交付を受け付けます。その 

際、各種保険対応の一部負担金を、かかりつけ医にお支払いいただくようになり 

ます。 

• 在宅にて点滴注射を受けられる場合、ご家族に抜針をお願いすることがあります。
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