
和光居宅介護支援センター 重要事項説明書 
令和 ６年  月  日 

 

1.事業者の概要 

事業者名称 医療法人 和光 和光整形外科クリニック 

所在地 広島市佐伯区八幡東2 丁目２８－８－７ 

電話番号 （082）929-4600 

 

2.事業所の概要 

施設名称 和光居宅介護支援センター 

介護保険事業者番号 広島県3470214366 号 

所在地 広島市佐伯区八幡東2 丁目２８－８－７ 

電話番号・ＦAX 082－299-4055  082-929-1005 

管理者 佐藤 誠亮 

サービス提供地

域（通常事業の実

施区域） 

【広島市佐伯区】旭園 石内上 石内南 五日市 五日市駅前 五日市港 五日市中

央 五日市町石内 五日市町上小深川 五日市町下小深川 五日市町上河内 五日市

町下河内 五日市町昭和台 五日市町寺田 五日市町中地 五日市町美鈴園 五日市

町皆賀 海老園 海老山町 海老山南 観音台 倉重 河内南 五月が丘 城山 新

宮苑 隅の浜 千同 坪井 坪井町 藤垂園 利松 藤の木 三筋 美鈴が丘 美鈴

が丘西 美鈴が丘東 美鈴が丘緑 美鈴が丘南 皆賀 美の里 三宅 薬師が丘 屋

代 屋代町 八幡 八幡東 吉見園 楽々園 湯来町 

【広島市西区】大宮 鈴が峰 井口台 井口 

【広島市南区】旭 霞  

【廿日市市】佐方 

 

3.事業の目的および運営方針 

【事業目的】 

 居宅において、要支援状態または要介護状態にある方に対し、適切な居宅介護支援を

提供します。 

【運営方針】 

 事業の実施に当たっては、利用者の意思および人格を尊重し、常に利用者の立場に立

ち、提供される指定居宅サービス等が特定の種類または特定の居宅サービス事業者に不

当に偏ることのないよう、公平中立に行います。また、市町村、地域包括支援センター、

老人介護支援センター、他の居宅介護支援事業者、指定介護予防支援事業者、介護保険

施設等との連携に努めます。 

4.サービス提供期間 

 サービス提供期間は、令和 6 年  月  日からご利用者の要介護認定の有効期間

満了日までとします。また、双方からの意思表示がないときには、次の要介護認定の有



効期間満了日までとし、その後もまた同様とします。 

 

 

5.事業所の職員体制 

 
常勤 非常勤 

計 
専従 兼務 専従 兼務 

管理者 １名    １名 

介護支援専門員 １名 １名 1 名  ３名 

事務員  1 名   1 名 

6.事業所の営業日および営業時間 

【営業日】 

 月曜日～土曜日 （木曜土曜12:30 以降、祝祭日、GW、盆、年末年始を除く） 

【営業時間】 

9：00～17：00（営業時間外は、電話等により24 時間連絡可能な体制とする） 

   

7.居宅介護支援の内容 

 

居

宅

介

護

支

援

の

内

容 

① 居宅介護支援の申し込み開始 

② 利用者の状態の把握 

③ 居宅サービス計画の策定 

④ 居宅サービス事業者との連絡調整 

⑤ 居宅サービスの提供 

⑥ サービス実施状況の把握、評価 

⑦ 給付管理 

⑧ その他 

・上記の内容は、居宅介護支援の一連業務として、介護保険給付の対象となり、

利用者負担はありません。また、上記の内容の他、要介護（要支援）認定に対

する協力援助等の総合的な相談業務を行います。 

提

供

方

法 

① 利用者の相談を受ける場所 利用者様のご自宅および事業所 

② 使用する課題分析票の種類 全社協方式 

③ サービス担当者会議の開催場所 利用者様のご自宅および事業所 

④ 介護支援専門員の居宅訪問頻度 1回/月（その他必要に応じる） 

 

8.居宅介護支援の手続き 

（1） 申し込みから支援開始まで 

「居宅サービス計画作成依頼届出書」を提出していただき、当事業所の重要事

項をご確認、同意をいただいた上で居宅介護支援を開始します。 

（2） 指定居宅サービス事業者等の紹介および選定理由について 

居宅サービス計画書作成にあたり、運営方針及び利用者の希望に基づき作成し



ます。利用者は、複数の指定居宅サービス事業者等の紹介を求めることができま

す。また居宅サービス計画に位置付けた指定居宅サービス事業者等の選定理由の

説明を求めることができます。 

（3） 居宅介護支援事業所の変更について 

 利用者は、事業所に対し、いつでも1週間以上の予告期間をもって、居宅介護

支援事業所の変更をすることができます。 

（4） 居宅介護支援の終了について 

①利用者のご都合で終了する場合 

 居宅介護支援事業の終了を希望する日の1週間前までにお申し出ください。 

 

②自動的に終了する場合 

・ 利用者が介護保険施設に入所した場合 

・ 介護保険給付サービスを受けていた利用者の要介護認定区分が非該当（自立）

と認定された場合 

・ 利用者がお亡くなりになった場合 

・ 長期入院等で1 年以上にわたって居宅介護支援の必要がない場合 

③ 事業者からの通知により終了する場合 

次の場合、事業者は、利用者または利用者の家族に対してサービス終了の意思

表示を口頭または、書面をもって通知することにより、サービスを終了させるこ

とができるものとします。 

・ 利用者が自身を傷つけまたは、他人に害を及ぼし、あるいは事業所の什器備品

等を破壊するなどの暴力行為を行う場合、その他禁止事項行為があった場合 

・ 利用者、その家族の行為により、利用者と事業者の介護契約上の信頼関係が著

しく損なわれ、日常生活の支援が困難となった場合 

 

9.サービス利用にあたっての禁止事項について 

（１）従業員に対して行う暴力、暴言、誹謗中傷などの迷惑行為 

（２）パワーハラスメント、セクシャルハラスメントなどの行為 

（３）従業員の写真や動画撮影、録音など無断でSNSなどに掲載すること 

 

10.利用料およびその他の費用 

居宅介護支援費は、介護保険から給付されるため、利用者の方の負担はありません。

ただし、介護支援専門員が通常の営業区域を越える地域に訪問、出張する必要がある場

合などに実費の支払いが必要となります。（通常事業の実施区域を越えた地点から1㎞

あたり20円を請求いたします。 

 

1１.利用者の居宅への訪問頻度 

利用者の要介護（支援）認定有効期間中1 月に１回。 

その他、利用者からの依頼、または居宅介護支援事業の実施に不可欠な場合で、利用



者の承諾を得た場合には、介護支援専門員は利用者の居宅を訪問することがあります。 

 

 

12.入院時の対応 

病院又は診療所に入院する必要が生じた場合には、担当介護支援専門員の氏名及び連

絡先を当該病院又は診療所に伝えてください。またその場合に備えて、担当介護支援専

門員の氏名並びに当該事業所の名称及び連絡先等について記載したものを、介護保険被

保険者証や健康保険被保険者証等とともに保管しておいてください。 

 

13.秘密の保持と個人情報の保護 

(1) 事業所および事業に従事する者は、サービスを提供する上で知りえた利用者および

家族に関する秘密を正当な理由なく、第三者に漏らしません。また、この秘密を保

持する義務は、契約が終了した後も継続します。 

(2) 事業者は、あらかじめ文書で同意を得ない限り、サービス担当者会議において利用

者の個人情報を用いません。 

 

(3) 事業者は、利用者およびその家族に関する個人情報が含まれる記録物については、

善良な管理者の注意をもって管理し、また、処分の際にも第三者への漏洩を防止す

るものとします。 

 

14.虐待防止 

利用者等の人権擁護や虐待防止のため、下記の措置を講じます。 

(1) 組織運営の健全化 

(2) 従事者の負担やストレスへの対応および虐待防止に関する意識の啓発 

(3) 職業倫理、法令順守の意識の啓発 

(4) サービスの質の向上のための研修参加 

(5) 家族等の介護者の高齢者虐待の理解促進のための支援 

(6) 虐待が疑われる事例を発見した場合の地域包括支援センター等への報告 

 

15.身体拘束の禁止と適正化への取り組み 

 利用者又は他の利用者等の生命また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。利用者の権利を尊重し、身体拘束を行う場合にはその 

態様、時間、利用者の心身状況、緊急やむを得ない理由を記録するものとします。 

 

16.業務継続計画について（BCP）   

(1) 事業所は感染症や非常災害の発生時において、サービスを継続的に実施するため 

業務継続計画を策定します。 

(2) 従業者に対して業務継続計画について周知するとともに、必要な研修および訓練を

定期的に実施します。 



(3) 定期的に業務継続計画の見直しを行い、必要に応じて業務継続計画の変更を行いま

す。 

 

17.緊急、事故発生時の対応 

訪問時に緊急事態に遭遇した場合は、利用者のご家族、主治医に連絡をとり、指示を

仰ぎます。また、独居者やご家族が遠方に在住、もしくは、連絡がつかない場合は、ご

利用者の生命、安全を第一に考え適切な対応をします。 

 

18.サービス提供に関する相談、苦情 

(1) 相談・苦情窓口   苦情受付担当者兼苦情解決責任者 管理者 佐藤誠亮   

連絡先 082–299-4055  

受付時間 営業時間と同様 

(2) その他 

市町村の相談苦情窓口や国民健康保険団体連合会でも苦情を受け付けています。 

・広島市役所 介護保険課 

 広島市中区国泰寺町一丁目6-34 

連絡先 082-504-２１８３ 

・広島県国民健康保険団体連合会 

広島市中区東白島町19-49 

連絡先 082-554-0783 

(3) 苦情解決の方法 

① 苦情は面接、電話、書面などにより苦情受付担当者が随時受け付けます。 

② 苦情受付担当者兼苦情解決責任者は、苦情申し出人と誠意を持って話し合い、円満な

解決に努めます。 

 

19.情報開示 

当事業所では、関係法令に基づいて、利用者の記録や情報を適切に管理し利用者の 

求めに応じて、その内容を開示します。 

 

20.第三者評価の実施の有無 

第三者評価の実施 なし 

 

 

 

 

 

 

 



 

21.その他 

(1) 事前に居宅介護支援事業所を通じて調整を行わずに居宅サービス計画外のサービ

スを受けた場合は、事業所へその旨連絡して下さい。 

(2) 計画対象期間中に、被保険者証の記載内容に変更が生じた場合、要介護認定の申請

を行った場合（新規申請・区分変更申請、更新申請）、各種の減免に関する決定等

に変更が生じた場合、生活保護・公費負担医療の受給取得または喪失した場合につ

いては、速やかに事業所まで連絡して下さい。 

(3) 事業者やサービスの種類が居宅サービス計画と異なる場合には、事業所にその旨 

連絡して下さい。 

(4) 情報伝達会議を、週１回（原則的に月曜日）に開催します。 

(5) 関係する地域包括支援センター等が実施する事例検討会、地域ケア会議に参加しま

す。 

「指定居宅介護支援等の事業の人員及び運営に関する基準（平成１１年厚生省令第３８号）」

第４条の規定に基づき、利用者に対する説明を行いました。 

令和    6 年    月   日 

 

 

                        

 

 

 

 

 

 

   

  事業者から上記内容の説明を確かに受けました。これに同意し、居宅介護支援の利用を

申し込みます。 

 

ご利用者様 住所  

 氏名                   

ご利用者の家族様等 住所       

 氏名                   

事 業 所 所 在 地 広島市佐伯区八幡東2 丁目２８－８－７ 

事 業 所 名 医療法人和光 和光居宅介護支援センター 

代 表 者 
理事長 橋本 和典      ㊞ 

説 明 者  介護支援専門員        ㊞ 



 続柄      



個人情報使用同意書 

 

私（利用者及びその家族）の個人情報については、次に記載するところにより必要最小

限の範囲内で使用することに同意します。 

 

記 

１．使用する目的 

利用者のための居宅サービス計画に沿って円滑にサービスを提供するために実施される

サービス担当者会議、地域ケア会議、介護支援専門員と事業所との連絡調整、行政機関や

医療機関、民生委員などの関係機関（団体）等の担当者等において必要な場合。 

 居宅介護支援の質の向上を目的とした事例検討会・研究会等の実施において必要な場

合。 

 

２．使用する範囲 

居宅介護支援に必要な関係機関（団体）等に限る。 

 

３．使用する期間 

令和 6 年   月   日  から  終了日まで 

なお、この個人情報使用同意書の使用終了日については、当居宅介護支援事業所重要事

項説明書における、8．(４)の①②③により居宅介護支援を終了した日とします。 

 

４．条  件 

(1)個人情報の提供は必要最小限とし、提供に当たっては関係者以外の者に漏れること

のないよう細心の注意を払うこと。 

(2)個人情報を使用した会議、相手方、内容等の経過を記録しておくこと。 

 

令和 6 年  月   日 

 

和光居宅介護支援センター   佐藤 誠亮 殿 

 

ご利用者様 住所  

 氏名                  

ご利用者の家族様等 

 
住所       

 氏名                  

 続柄       

 


