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富田浜老人保健施設（ユニット型）運営規程 

 

（運営規程設置の主旨） 

第１条  医療法人富田浜病院が開設する富田浜老人保健施設（以下「当施設」という。）が実

施する施設サービス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

定める。 

 

（施設の目的） 

第２条 当施設は、要介護状態と認定された利用者（以下「利用者」という。）に対し、介護

保険法令の趣旨に従って、利用者がその有する能力に応じ可能な限り自立した日常生活

を営むことができるようにするとともに、利用者の居宅における生活への復帰を目指し

た介護保健施設サービスを提供することを目的とする。 

 

（運営の方針） 

第３条  当施設では、利用者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、

施設サービス計画に基づいて、医学的管理の下におけるリハビリテーション、看護、介

護その他日常的に必要とされる医療並びに日常生活上の世話を行い、居宅における生活

への復帰を目指す。 

２  当施設では、利用者の意思及び人格を尊重し、自傷他害の恐れがある等緊急やむを得

ない場合以外、原則として利用者に対し身体拘束を行なわない。 

３  当施設は、利用者の人権の擁護、虐待の防止等のため、必要な体制の整備を行うとと

もに、従業者に対し、研修を実施する等の措置を講じるものとする。 

４ 当施設では、介護老人保健施設が地域の中核施設となるべく、居宅介護支援事業者、

その他保健医療福祉サービス提供者及び関係市区町村と綿密な連携をはかり、利用者が

地域において統合的サービス提供を受けることができるよう努める。 

５  当施設では、明るく家庭的雰囲気を重視し、利用者が「にこやか」で「個性豊かに」

過ごすことができるようサービス提供に努める。 

６  サービス提供にあたっては、懇切丁寧を旨とし、利用者又はその家族に対して療養上

必要な事項について、理解しやすいように指導又は説明を行うとともに利用者の同意を

得て実施するよう努める。 

７ 利用者の個人情報の保護は、個人情報保護法に基づく厚生労働省のガイドラインに則

り、当施設が得た利用者の個人情報については、当施設での介護サービスの提供にかか

る以外の利用は原則的に行わないものとし、外部への情報提供については、必要に応じ

て利用者またはその代理人の了解を得ることとする。 

８ 当施設は、介護保健施設サービスを提供するに当たっては、介護保険法第１１８条の

２第１項に規定する介護保険等関連情報その他必要な情報を活用し、適切かつ有効に行

うよう努めるものとする。 

 

（施設の名称及び所在地等） 

第４条 当施設の名称所在地等は次のとおりとする。 

（１）  施設名      富田浜老人保健施設   

（２） 開設年月日  平成２６年４月１日 

（３）  所在地      三重県四日市市富田浜町２６番１４号  
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（４） 電話番号  059-365-0066   FAX 番号 059-365-0412 

（５） 管理者名   山本 秀樹 

（６）  介護保険指定番号    介護老人保健施設（2450280082） 

 

（従業者の職種、員数） 

第５条 当施設の従事者の職種、員数は、次のとおりであり、必置職については法令の定める

ところによる。 

（１）  施設長                          １人 

（２）  医師                            ２人 

（３） 副施設長            １人 

（４）  看護職員                        ３人以上 

（５） 介護職員                      １１人以上 

（６）  支援相談員                      ２人以上 

（７）  理学療法士・作業療法士・言語聴覚士 

・理学療法士                      １人以上 

・作業療法士                      １人以上 

・言語聴覚士                      １人以上 

（８）  栄養士又は管理栄養士            １人以上 

（９）  介護支援専門員                  １人以上 

（10）  調理員             １人以上 

（11） 事務員              ２人以上 

（12） 薬剤師             １人 

 

 

（従業者の職務内容） 

第６条 前条に定める当施設職員の職務内容は、次のとおりとする。 

（１）  施設長・副施設長は、介護老人保健施設に携わる従業者の総括管理、指導を行う。 

（２）  医師は、利用者の病状及び心身の状況に応じて、日常的な医学的対応を行う。 

（３）  看護職員は、医師の指示に基づき投薬、検温、血圧測定等の医療行為を行なうほか、

利用者の施設サービス計画に基づく看護を行う。 

（４）  介護職員は、利用者の施設サービス計画に基づく介護を行う。 

（５）  支援相談員は、利用者及びその家族からの相談に適切に応じるとともに、レクリエ

ーション等の計画、指導を行い、市町村との連携をはかるほか、ボランティアの指

導を行う。 

（６）  理学療法士・作業療法士・言語聴覚士は、医師や看護師等と共同してリハビリテー

ション実施計画書を作成するとともにリハビリテーションの実施に際し指導を行

う。 

（７）  管理栄養士及び栄養士は、利用者の栄養管理、栄養ケア・マネジメント等の栄養状

態の管理、食事相談を行う。 

（８）  介護支援専門員は、利用者の施設サービス計画の原案をたてるとともに、要介護認

定及び要介護認定更新の申請手続きを行う。 

（９）  調理員及び調理助手は、管理栄養士の指導のもとに給食業務に従事する。 

 （10） 事務員は庶務及び会計事務ならびに施設内諸設備の保守管理に従事する。 

 （11） 薬剤師は、医師の指示に基づき薬剤管理を行う。 
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（入所定員） 

第７条 当施設の入所定員は３０人とする。３ユニットでユニットの定員は１０人とする。 

 

（介護保健施設サービスの内容） 

第８条 介護保健施設サービスの内容は次のとおりとする。 

（１） 施設サービス計画の立案 

（２） 食事 

（３） 入浴 

（４） 医学的管理・看護 

（５） 介護サービス 

（６） 機能訓練(リハビリテーション計画の立案と実施、レクリエーション) 

（７） 相談、援助 

（８） 栄養管理 

（９） 口腔衛生の管理 

 

（利用者負担の額）   

第９条  利用者負担の額を以下のとおりとする。 

（１）  保険給付の自己負担額を、利用者負担説明書に掲載の料金により支払いを受ける。 

（２） 利用料として、居住費・食費、利用者が選定する特別な室料、日常生活品費、教養娯

楽費、理美容代、行事費、健康管理費、私物の洗濯代、その他の費用等利用料を、利

用者負担説明書に掲載の料金により支払いを受ける。 

（３） 食費及び居住費において、国が定める負担限度額段階（第１段階から３段階まで）

の利用者の自己負担額については、別途資料（利用者負担説明書）をご覧下さい。 

 

（身体の拘束等） 

第 10 条 当施設は、原則として利用者に対し身体拘束を廃止する。但し、当該利用者または

他の利用者等の生命または身体を保護するため等緊急やむを得なく身体拘束を行う

場合、当施設の医師がその様態及び時間、その際の利用者の心身の状況、緊急やむを

得なかった理由を診療録に記載する。 

２ 当施設は、身体的拘束等の適正化を図るため、以下に掲げる事項を実施する。 

（１） 身体的拘束等の適正化のための対策を検討する委員会（テレビ電話装置等を活用

して行うことができるものとする。）を３月に１回以上開催するとともに、その

結果について、介護職員その他の従業者に周知徹底を図る。 

（２） 身体的拘束等の適正化のための指針を整備する。 

（３） 介護職員その他の従業者に対し、身体的拘束等の適正化のための研修を定期的に

実施する。 

 

（虐待の防止等） 

第 11 条 当施設は、利用者の人権の擁護、虐待の発生又はその再発を防止するため、以下に

掲げる事項を実施する。 

（１） 虐待防止のための対策を検討する委員会（テレビ電話装置等を活用して行うこと

ができるものとする。）を定期的に開催するとともに、その結果について従業者

に周知徹底を図る。 

（２） 虐待防止のための指針を整備する。 
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（３） 虐待を防止するための定期的な研修を実施する。 

（４） 前３号に掲げる措置を適切に実施するための担当者を設置する。 

 

（褥瘡対策等） 

第 12 条 当施設は、利用者に対し良質なサービスを提供する取り組みのひとつとして、褥瘡

が発生しないような適切な介護に努めるとともに、褥瘡対策指針（別添）を定め、そ

の発生を防止するための体制を整備する。 

 

（施設の利用に当たっての留意事項） 

第 13条  当施設の利用に当たっての留意事項を以下のとおりとする。 

・  施設利用中の食事は、特段の事情がない限り施設の提供する食事を摂取いただくこと

とする。食費は第 9 条に利用料として規定されるものであるが、同時に、施設は第 8 条

の規定に基づき利用者の心身の状態に影響を与える栄養状態の管理をサービス内容と

しているため、食事内容を管理・決定できる権限を委任いただくこととする。 

・ 面会は、午前 10 時から午後 5 時までとする。ただし、感染防止等の観点から利用者 

 の健康を優先し、面会を制限することがある。 

・ 消灯時間は、午後９時とする。 

・ 外出・外泊は、施設長の許可を得るものとする。 

・ 飲酒・喫煙は禁止する。 

・ 火気の取扱いは禁止する。 

・ 設備・備品の利用は当施設の指示によるものとする。 

・ 所持品・備品等の持ち込みは、当施設の指示によるものとする。 

・ 金銭・貴重品の管理は、当施設は行わないものとする。 

・ 外泊時等の施設外での受診は、施設長の許可を得るものとする。 

・ 宗教活動は禁止する。 

・ ペットの持ち込みは禁止する。 

・ 利用者の「営利行為、宗教の勧誘、特定の政治活動」は禁止する。 

・ 他利用者への迷惑行為は禁止する。 

 

（非常災害対策） 

第 14 条  消防法施行規則第 3 条に規定する消防計画及び風水害､地震等の災害に対処する計

画に基づき､また､消防法第 8 条に規定する防火管理者を設置して非常災害対策を行

う｡ 

（１）  防火管理者には、併設病院の管理者を充てる。 

（２） 火元責任者には、事業所職員を充てる。 

（３）  非常災害用の設備点検は、契約保守業者に依頼する。点検の際は、防火管理者が 

立ち会う。 

（４）  非常災害設備は、常に有効に保持するよう努める。 

（５）  火災の発生や地震が発生した場合は、被害を最小限にとどめるため、自衛消防隊 

  を編成し、任務の遂行に当たる。 

（６）  防火管理者は、当施設職員に対して防火教育、消防訓練を実施する。 

① 防火教育及び基本訓練（消火・通報・避難）・・・年 2 回以上 

（うち 1 回は夜間を想定した訓練を行う） 

② 利用者を含めた総合避難訓練・・・・・・・・・年 1 回以上 

③ 非常災害用設備の使用方法の徹底・・・・・・・随時 
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その他必要な災害防止対策についても必要に応じて対処する体制をとる。 

  （７） 当施設は、（６）に規定する訓練の実施に当たって、地域住民の参加が得られる

よう連携に努める。 

 

（業務継続計画の策定等） 

第 15 条 当施設は、感染症や非常災害の発生時において、利用者に対する介護保健施設サー

ビスの提供を継続的に実施するための、及び非常時の体制で早期の業務再開を図るた

めの計画（以下「業務継続計画」という。）を策定し、当該業務継続計画に従い必要

な措置を講じるものとする。 

２ 当施設は、従業者に対し、業務継続計画について周知するとともに、必要な研修及

び訓練を定期的に実施する。 

３ 当施設は、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

更を行う。 

 

（事故発生の防止及び発生時の対応） 

第 16 条 当施設は、安全かつ適切に、質の高い介護・医療サービスを提供するために、事故

発生の防止のための指針（別添）を定め、介護・医療事故を防止するための体制を整

備する。また、サービス提供等に事故が発生した場合、当施設は、利用者に対し必要

な措置を行う。 

２ 施設医師の医学的判断により、専門的な医学的対応が必要と判断した場合、協力医

療機関、協力歯科医療機関又は他の専門的機関での診療を依頼する。 

３ 事故発生の防止のための委員会（テレビ電話装置等を活用して行うことができるも

のとする。）及び従業者に対する定期的な研修を実施する。 

４ 前３項に掲げる措置を適切に実施するための担当者を設置する。 

 

（職員の服務規律） 

第 17 条 当施設職員は、介護保険関係法令及び諸規則、個人情報保護法を遵守し、業務上の

指示命令に従い、自己の業務に専念する。服務に当たっては、協力して施設の秩序を

維持し、常に次の事項に留意すること。 

（１） 利用者に対しては、人格を尊重し親切丁寧を旨とし、責任をもって接遇すること。 

（２） 常に健康に留意し、明朗な態度を失ってはならない。 

（３） お互いに協力し合い、能率の向上に努力するよう心掛けること。 

 

（職員の質の確保） 

第 18条 当施設職員の資質向上のために、その研修の機会を確保する。 

２ 当施設は、全ての従業者（看護師、准看護師、介護福祉士、介護支援専門員、介護

保険法第８条第２項に規定する政令で定める者等の資格を有する者その他これに類

する者を除く。）に対し、認知症介護に係る基礎的な研修を受講させるために必要な

措置を講じるものとする。 

 

（職員の勤務条件） 

第 19条 当施設職員の就業に関する事項は、別に定める医療法人富田浜病院の就業規則に 

よる。 

 

（職員の健康管理） 
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第 20 条 当施設職員は、当施設が行う年１回の健康診断を受診すること。ただし、夜勤勤務

に従事する者は、年間２回の健康診断を受診しなければならない。 

 

（衛生管理） 

第 21 条 利用者の使用する施設、食器その他の設備又は飲用に供する水について、衛生的な

管理に務め、又は衛生上必要な措置を講ずるとともに、医薬品及び医療用具の管理を

適正に行う。 

２ 感染症が発生し又はまん延しないように、感染症及び食中毒の予防及びまん延の防

止のための指針（別添）を定め、必要な措置を講ずるための体制を整備する。 

（１） 当施設における感染症又は食中毒の予防及びまん延の防止のための対策を検討

する委員会（テレビ電話装置等を活用して行うことができるものとする。）をお

おむね３月に１回以上開催するとともに、その結果について、従業者に周知徹

底を図る。 

（２） 当施設における感染症の予防及びまん延の防止のための指針を整備する。 

（３） 当施設において、従業者に対し、感染症及び食中毒の予防及びまん延の防止の

ための研修並びに感染症の予防及びまん延の防止のための訓練を定期的に実施

する。 

（４） 「厚生労働大臣が定める感染症又は食中毒の発生が疑われる際の対処等に関す

る手順」に沿った対応を行う。 

３  栄養士、管理栄養士、調理師等厨房勤務者は、毎月１回、検便を行わなければなら

ない。 

４ 定期的に、鼠族、昆虫の駆除を行う。 

 

（守秘義務及び個人情報の保護） 

第 22 条 当施設職員に対して、当施設職員である期間および当施設職員でなくなった後にお

いても、正当な理由が無く、その業務上知り得た利用者又はその家族の個人情報を漏

らすことがないよう指導教育を適時行うほか、当施設職員等が本規定に反した場合は、

違約金を求めるものとする。 

 

（その他運営に関する重要事項） 

第 23 条 地震等非常災害その他やむを得ない事情の有る場合を除き、入所定員及び居室の定

員を超えて入所させない。 

２  運営規程の概要、当施設職員の勤務体制、協力病院、利用者負担の額及び苦情処理

の対応、プライバシーポリシーについては、施設内に掲示する。 

３ 当施設は、適切な介護保健施設サービスの提供を確保する観点から、職場において

行われる性的な言動又は優越的な関係を背景とした言動であって業務上必要かつ相

当な範囲を超えたものにより従業者の就業環境が害されることを防止するための方

針の明確化等の必要な措置を講じるものとする。 

４ 介護保健施設サービスに関連する政省令及び通知並びに本運営規程に定めのない、

運営に関する重要事項については、医療法人富田浜病院の役員会において定めるもの

とする。 

 

付  則 

この運営規程は、令和５年４月１日より施行する。 
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富  田  浜  老  人  保  健  施  設 

小規模介護老人保健施設 浜 っ こ サテライト 

 入所重要事項説明書 

 

１．施設の概要 

（１）施設の名称等 

・施 設 名      本体施設 ： 富田浜老人保健施設 

            サテライト： 小規模介護老人保健施設 浜っこサテライト 

 

・開設年月日      従 来 型： 平成１０年７月３日 

            ユニット型： 平成２６年４月１日 

            サテライト： 平成２７年４月１日 

            

・所 在 地      本体施設 ： 四日市市富田浜町２６番地１４号 

            サテライト： 四日市市富田浜町２９番地２０号 

 

・電 話 番 号      本体施設 ： ０５９－３６５－００６６ 

            サテライト： ０５９－３６１－２２５１ 

 

・ファックス番号        本体施設 ： ０５９－３６５－０４１２ 

            サテライト： ０５９－３６５－０５０８ 

 

・管 理 者 名           施設長   山本 秀樹 

 

・サービスの種類    介護老人保健施設 短期入所療養介護 介護予防短期入所療養

介護 

 

・介護保険指定番号      従 来 型： ２４５０２８００６６号 

            ユニット型： ２４５０２８００８２号 

            サテライト： ２４５０２８００９０号 

 

（２）介護老人保健施設の目的と運営方針 

介護老人保健施設は看護、医学的管理の下での介護やリハビリテーション、その他必要

な医療と日常生活上のお世話などの介護保健施設サービスを提供することで、入所者の

能力に応じた日常生活を営むことができるようにし、１日でも早く家庭での生活に戻る

ことができるように支援すること、また利用者の方が居宅での生活を１日でも長く継続
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できるよう、短期入所療養介護（介護予防短期入所療養介護）や通所リハビリテーショ

ン（介護予防通所リハビリテーション）などのサービスを提供し、在宅ケアを支援する

ことを目的とした施設です。この目的に沿って、当施設では、以下のような運営の方針

を定めていますので、ご理解いただいた上でご利用ください。 

 

〔富田浜老人保健施設の運営方針〕 

明るく家庭的な雰囲気を重視し「にこやか」で「個性豊か」に過ごせるよう、看護、介

護、ケア及び機能訓練等のサービスを行います。地域と家庭との連携を密にし、居宅に

おける生活への復帰を目指します。療養上必要な事項を懇切丁寧にかつ理解しやすい指

導と説明を行うと共に、ご利用者の同意を得てサービス提供をいたします。 

 

（３）施設の職員数及び体制 

 常 勤 非常勤 総 数 主な業務内容 

医 師 1 1 1.1 健康管理及び療養上の指導 

看護職員 従 5 1 5.8 療養上、日常生活上の看護 

ユ 3 1 3.8 

サ 3   0 3.0 

介護職員 

 

 

従 13 0 13.0 療養上、日常生活上の介護 

ユ 12 1 12.9 

サ 12 1 12.9 

支援相談員 従 ユ 1 1 1.6 相談援助、レクレーション計画 

サ 0 1 0.7 

理学療法士 

作業療法士 

言語聴覚士 

5 6 8.6 

リハビリテーション、 

家族等への指導、相談 

管理栄養士 

栄養士 

2 0 2.0 献立作成、栄養管理指導等 

介護支援専門員 2 1 2.3 施設サービス計画の作成 

薬剤師  1 0.3 薬剤の管理 

事務員 1   3 1.6 介護保険請求・庶務等事務 

その他 0 3 1.5 送迎の運転手 

・ 総数は常勤換算数とする。 

・ 従：従来型  ユ：ユニット型（アネックス）  サ：サテライト 

 

（４）入所定員等 

・ 定 員：109 名（従来型：50 名 ユニット型：30 名 サテライト：29 名） 

・ 療養室の種類 

従来型  （個室：１室 ２人室：１室 ３人室：１室 ４人室：11 室） 

ユニット型（個室：３０室） 

サテライト（個室：２９室） 
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２．サービス内容 

① 施設サービス計画の立案 

② 食事（朝食・昼食・夕食・おやつ） 

③ 入浴(一般浴槽のほか入浴に介助を要する利用者には特別浴槽で対応) 

④ 医学的管理・看護 

⑤ 介護サービス 

⑥ 機能訓練(リハビリテーション計画の立案と実施、レクリエーション) 

⑦ 相談援助サービス 

⑧ 栄養管理、栄養ケア・マネジメント等の栄養状態の管理 

⑨ 口腔衛生の管理 

⑩ 行政手続き代行 

⑪ その他 

 

３．協力医療機関・他施設との連携等 

◇協力医療機関への受診 

当施設では病院・診療所や歯科診療所に協力をいただいていますので、利用者の状態が 

急変した場合には速やかに対応をお願いするようにしています。 

・協力医療機関（併設病院） 

名称 医療法人富田浜病院 

住所 三重県四日市市富田浜町２６番１４号 

   ・協力歯科医療機関 

名称 ふかつ歯科 

住所 三重県四日市市富田 3丁目 1番１号 

◇施設の紹介 

当施設での対応が困難な状態の場合、また専門的な対応が必要になった場合には、責任を 

持って他の医療機関を紹介します。 

 

４．緊急時の連絡先 

緊急の場合には、「利用契約書」へご記入いただいた連絡先に連絡します。 

 

５．施設利用に当たっての留意事項 

 ・ 飲食物の持ち込みは禁止させていただきます。 

・ 面会時間は午前１０時から午後５時まで受付します。 

・ 外出、外泊は施設長の許可が必要です。 

・ 飲酒、喫煙は禁止します。 

・ 火気の取扱いは禁止します。 

・ 備え付けの設備及び備品の利用は管理者の許可が必要です。 

・ 所持品、備品等の持ち込みは原則禁止します。 
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・ 金銭及び貴重品、その他私物の管理はご自身でお願いします。 

・ 外泊時等の施設外で病院等を受診する際は必ずご相談ください。 

・ 営利行為、特定の政治活動、宗教の勧誘を禁止します。 

・ ペットの持ち込みを禁止します。 

 

６．非常災害対策 

・防災設備：スプリンクラー、防火戸、消火器、消火栓 

・防災訓練：年２回 

 

７．事故発生時の施設の対応 

（１）利用者・家族への対応 

① 施設内での事故対応 

施設内で介護事故が発生した場合、直ちに利用者様の状態を確認し、身体状態に 

よっては現場職員が可能な限り緊急処置を行います。同時にその他の現場職員が施設 

担当医師に連絡し、施設担当医師により処置を施します。施設で対応できないと判断 

した場合は、協力医療機関、もしくは救急車を依頼し希望の医療機関に移送し受診し 

ていただきます。 

② 施設外での事故対応 

利用者が施設行事で外出した際に発生した事故、施設送迎時に発生した交通事故等、

施設外で発生した事故の場合、まず、現場職員が利用者様の身体状態を確認し、施設

責任者に連絡し指示を得ます。緊急を要する場合、身体状態によっては直ちに救急車

を依頼し到着を待ちます。その間、現場職員が心肺蘇生等の救命処置を施す場合があ

ります。緊急を要しないと判断された場合も受診していただくことがあります。 

③ 責任者への報告 

基本的に事故が発生したらすぐに責任者へ報告します。（場合によっては事後報告と

なる場合があります。） 

④ 家族への説明 

事故発生後、責任者が出来るだけ速やかに家族に説明します。その際、誠意を持って

説明し、家族の申し出についても誠実に対応します。 

⑤ 利用者・家族への損害賠償 

当施設の責に帰すべき事由によって、利用者が損害を被った場合、当施設は利用者に 

対して、損害を賠償します。 

⑥ 事故記録と報告 

事故の対応が一通り完了した後、出来るだけ早く事故報告書を作成します。 

しかし、事故の度合いにより作成しないケースもあります。 

 

（２）行政機関への報告 

重大な介護事故の場合、速やかに四日市市へ報告します。 
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８．苦情の受付について 

（１） 当事業所における苦情の受付 

当事業所における苦情やご相談は以下の専門窓口で受け付けます。 

  ○ 苦情解決責任者 

      副施設長 宿里 至 

○ 苦情受付担当者 

       課 長 坂上 達也（本体施設・サテライト） 

○ 受付時間  月曜日から土曜日 ８時３０分～１７時３０分 

（木曜日、日曜日、祝祭日、年末年始休みを除く） 

○ 電話受付   ０５９－３６５－００６６（本体施設・サテライト） 

○ E-mail  rouken@tomidahama.jp 

 当施設には相談窓口として支援相談員及び介護支援専門員が勤務していますので、

要望や苦情など、速やかに対応いたします。そのほか、所定の場所に備えつけられた

「ご意見箱」がありますのでご利用ください。 

 

 

（２） 行政機関その他苦情受付機関  

                                

四日市市役所 

介護高齢福祉課 

所在地  四日市市諏訪町１－５ 

電話番号 ０５９－３５４－８１９０ 

FAX   ０５９－３５９－０２８８ 

国民健康保険団体連合会 所在地  津市栄町３丁目１４３－１ 

電話番号 ０５９－２１３－６５００ 

FAX   ０５９－２２２－４１６６ 

三重県社会福祉協議会 所在地  津市桜橋２丁目１３１ 

電話番号 ０５９－２２７－５１４５ 

FAX   ０５９－２２７－６６１８ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

mailto:rouken@tomidahama.jp
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富   田   浜   老   人   保   健   施   設 

小規模介護老人保健施設 浜 っ こ サテライト 

 入所サービスについて 

 

１．介護保険証の確認 

ご利用のお申込みに当たり、ご利用希望者の介護保険証を確認させていただきます。 

 

２．ケアサービス 

当施設でのサービスは、どのような介護サービスを提供すれば家庭に帰っていただける状

態になるかという施設サービス計画に基づいて提供されます。この計画は利用者に関わる

あらゆる職種の職員の協議によって作成されますが、その際、ご本人・利用者の後見人・

利用者の家族・身元引受人等の希望を十分に取り入れ、また計画の内容については同意を

いただくようになります。 

 

◇ 医療：介護老人保健施設は入院の必要のない程度の要介護者を対象としていますが医

師・看護職員が常勤していますので、ご利用者の状態に照らして適切な医療、看護を

行います。 

◇ 看護・介護：施設サービス計画に基づいて実施します。 

◇ 機能訓練：リハビリテーション実施計画に基づいたリハビリテーションを利用者の身

体状態に合わせて行います。 

◇ 栄養管理：心身の状態の維持・改善の基礎となる栄養管理サービスを提供します。 

 

３．生活サービス 

当施設入所中も明るく家庭的な雰囲気のもとで生活していただけるよう、常に利用者の 

立場に立って運営しています。 

◇食 事： 朝食  ７時３０分～ ８時３０分 

昼食 １１時４５分～１２時４５分 

夕食 １８時００分～１９時００分 

◇入 浴：週に最低２回。ただし、利用者の身体の状態に応じて清拭となる場合が 

あります。 

◇理美容：ご希望により、理容師が出張サービス致します。 

※理美容サービスは、別途料金をいただきます。 
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４．利用料金（介護保健施設の利用者負担額） 

（１）介護保険サービス費（介護報酬告知額の国の定めた負担割合） 

①介護保健施設サービス費（Ⅰ）  

項  目 区  分 
サービス費 

（×利用日数） 
備 考 

 

介護老人保健施設サービス費（ⅰ） 

 

【従来型個室】 

〈基本型〉 

要介護１ ７１７単位／日   

要介護２ ７６３単位／日  

要介護３ ８２８単位／日  

要介護４ ８８３単位／日  

要介護５ ９３２単位／日  

 

介護老人保健施設サービス費（ⅱ） 

 

【従来型個室】 

〈在宅強化型〉 

要介護１ ７８８単位／日   

要介護２ ８６３単位／日  

要介護３ ９２８単位／日  

要介護４ ９８５単位／日  

要介護５ １,０４０単位／日  

 

介護老人保健施設サービス費（ⅲ） 

 

【多 床 室】 

〈基本型〉 

要介護１ ７９３単位／日   

要介護２ ８４３単位／日  

要介護３ ９０８単位／日 

要介護４ ９６１単位／日 

要介護５ １,０１２単位／日 

 

介護老人保健施設サービス費（ⅳ） 

 

【多 床 室】 

〈在宅強化型〉 

要介護１ ８７１単位／日   

要介護２ ９４７単位／日  

要介護３ １,０１４単位／日 

要介護４ １,０７２単位／日 

要介護５ １,１２５単位／日 

 

ユニット型介護老人保健施設 

サービス費（ⅰ） 

【ユニット型個室】 

〈基本型〉 

要介護１ ８０２単位／日   

要介護２ ８４８単位／日  

要介護３ ９１３単位／日 

要介護４ ９６８単位／日  

要介護５ １,０１８単位／日  

 

ユニット型介護老人保健施設 

サービス費（ⅱ） 

【ユニット型個室】 

〈在宅強化型〉 

要介護１ ８７６単位／日   

要介護２ ９５２単位／日  

要介護３ １,０１８単位／日 

要介護４ １,０７７単位／日 

要介護５ １,１３０単位／日  

 

②介護保健施設サービス費【加算等】 

項  目 
サービス費 

（×利用日数） 
備  考 

夜勤職員配置加算 ２４単位／日 
夜勤時間帯に職員を手厚く配置してい

る場合 

短期集中ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ実施加算（Ⅰ） 

短期集中ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ実施加算（Ⅱ） 

２５８単位／日 

２００単位／日 

入所日より起算して３ヶ月以内に理学

療養士等が集中的にリハビリテーショ

ンを個別に実施した場合 

認知症短期集中ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ加算（Ⅰ） ２４０単位／日 入所日より起算して３ヶ月以内に理学
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認知症短期集中ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ加算（Ⅱ） １２０単位／日 療養士等が集中的なリハビリテーショ

ンを個別に実施した場合 

ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝﾏﾈｼﾞﾒﾝﾄ計画書情報加算 ３３単位／月 

実施計画を家族等に説明・質の管理を

し、計画内容を厚生労働省に提出して

いる場合 

若年性認知症利用者受入加算 １２０単位／日 
利用者ごとに個別に担当者を定め、特

性やニーズに応じた場合 

外泊時費用  ３６２単位／日 
入所者に対して居宅における外泊を認

めた場合 

外泊時費用 

（在宅サービスを利用する場合） 
８００単位／日 外泊時に在宅サービスを利用した場合 

ターミナルケア加算（死亡日） １,９００単位／日 ターミナルケアを受けた入所者が死亡

した場合 

 

 

ターミナルケア加算（２～３日） ９１０単位／日 

ターミナルケア加算（４～３０日） １６０単位／日 

ターミナルケア加算（３１～４５日） ７２単位／日 

初期加算（Ⅰ） 

初期加算（Ⅱ） 

６０単位／日 

３０単位／日 

急性期医療を担う医療機関の一般病棟

への入院後３０日以内に入所した場合 

入所した日から起算して３０日以内の

期間 

入所前後訪問指導加算（Ⅰ） ４５０単位／回 入所予定日前後に退所後生活する居宅

を訪問し、退所を目的とした施設サー

ビス計画の策定した場合 入所前後訪問指導加算（Ⅱ） ４８０単位／回 

試行的退所時指導加算 ４００単位／回 
退所時に退所後の療養上の指導を行っ

た場合。試行的な退所を行った場合 

退所時情報提供加算（Ⅰ） 

退所時情報提供加算（Ⅱ）      

５００単位／回 

２５０単位／回 

退所後の主治医に対して、診療状況を

示す文書で紹介した場合 

入退所前連携加算（Ⅰ） ６００単位／回 

入所予定日前３０日以内又は入所後３

０日以内に、退所に先立って居宅介護

支援事業者と連携し、入所者の同意を

得て退所後の居宅サービス等の利用方

針を定めた場合 

入退所前連携加算（Ⅱ） ４００単位／回 

入所期間が１月を超え、入所者が退所

し居宅サービスを利用する場合、入所

者の同意を得て診療状況を示す文書を

添え情報を提供し、利用に関する調整

を行った場合 

訪問看護指示加算 ３００単位／回 
退所時に訪問看護指示書を交付した場

合 

協力医療機関連携加算（１） １００単位／月 

協力医療機関と入所者等の病歴等の情

報を共有する会議を定期的に開催して

いる場合 
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かかりつけ医連携薬剤調整加算（Ⅰ）イ 

かかりつけ医連携薬剤調整加算（Ⅰ）ロ 
１４０単位／回 

７０単位／回 

退所時又は退所後１月以内にかかりつ

け医に情報提供を行うこと 

かかりつけ医連携薬剤調整加算（Ⅱ） ２４０単位／回 
（Ⅰ）を算定し、情報を厚生労働省に

提出し、必要な情報を活用している 

かかりつけ医連携薬剤調整加算（Ⅲ） １００単位／回 

（Ⅰ）（Ⅱ）を算定し、入所時に処方さ

れていた６種類以上の内服薬を１種類

以上減らすこと 

口腔衛生管理加算（Ⅰ） ９０単位／月 

口腔ケアを月２回以上行い、歯科衛生

士と介護職員の間で具体的な指導・助

言・相談に応じること 

口腔衛生管理加算（Ⅱ） １１０単位／月 

（Ⅰ）の要件に加え、口腔衛生等の計

画内容等を厚生労働省に提出し、実施

にあたり必要な情報を活用しているこ

と 

排せつ支援加算（Ⅰ） １０単位／月 
他職種が協働して排泄介護支援計画を

作成し、支援した場合 

排せつ支援加算（Ⅱ） １５単位／月 排せつが改善し悪化がない場合 

排せつ支援加算（Ⅲ） ２０単位／月 
排せつが改善・悪化がなくおむつ使用

なしに改善している場合 

 

褥瘡マネジメント加算（Ⅰ） 

 

３単位／月 

褥瘡発生を予防するため定期的な評価

を実施・管理し評価結果を厚生労働省

に提出し、褥瘡ケア計画を作成・入所

者ごとの記録・評価に基づき計画を見

直ししていること。（Ⅱ）は褥瘡の発生

のないこと 
褥瘡マネジメント加算（Ⅱ） １３単位／月 

栄養マネジメント強化加算 １１単位／日 

多職種が共同して作成した栄養ケア計

画に従い食事の調整等を実施し、課題

に早急に対応し、その情報を厚生労働

省に提出し活用している場合 

自立支援促進加算 ３００単位／月 

医師が６月に１回医学的評価を行い支

援計画策定等に参加 

多職種共同で支援計画を策定・実施 

３月に１回改革の見直し 

医学的評価の結果を厚生労働省に提出 

再入所時栄養連携加算 ２００単位／回 

入所者が医療機関に入院し、栄養管理

が大きく異なった場合の、再入所後の

栄養管理に関する調整を行った場合 

経口移行加算 ２８単位／日 

経口移行計画を作成して、経口により

食事の摂取を進めるための栄養管理を

行った場合 

経口維持加算（Ⅰ） ４００単位／月  

摂食機能障害や誤嚥を有する入所者に

対して、食事の観察及び会議等を行い、

入所者ごとに経口維持計画を作成して

いる場合 
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経口維持加算（Ⅱ） １００単位／月 

経口維持加算（Ⅰ）において行う食事

の観察及び会議等に、医師、歯科医師、

歯科衛生士又は言語聴覚士が加わった

場合 

療養食加算 ６単位／食 
医師の指示箋に基づく療養食を提供し

た場合 

在宅復帰・在宅療養支援機能加算 
（Ⅰ）５１単位／日 

（Ⅱ）５１単位／日 

在宅復帰・在宅療養支援等指標が一定

以上の場合 

緊急時治療管理 ５１８単位／日 
利用者の容態が急変した場合、緊急時

に所定の対応を行った場合 

所定疾患施設療養費(Ⅱ) ４８０単位／日 

感染症対策に関する研修を受講している

医師の診断で、肺炎・尿路感染・帯状疱

疹・蜂窩織炎、慢性心不全の増悪で投薬、

検査、注射、処置等が行われた場合 

サービス提供体制強化加算（Ⅰ） ２２単位／日 
介護職員のうち介護福祉士８０％以上

の場合 

サービス提供体制強化加算（Ⅱ） １８単位／日 
介護職員のうち介護福祉士６０％以上

の場合 

科学的介護推進体制加算（Ⅰ） ４０単位／月 入所者の心身に係る基本的な情報を厚

生労働省に提出し、必要に応じて有効

に活用している場合 科学的介護推進体制加算（Ⅱ） ６０単位／月 

安全対策体制加算 ２０単位／回 
組織的に安全対策を実施する体制が整

備されている場合 

高齢者施設等感染対策向上加算（Ⅰ） １０単位／月 

医療機関と新興感染症発生時の対応を

行う体制を確保し、感染対策の研修又

は訓練に参加している場合 

高齢者施設等感染対策向上加算（Ⅱ） ５単位／月 
医療機関による感染制御に係る実地指

導を受けている場合 

生産性向上推進体制加算（Ⅰ） １００単位／月 

見守り機器等を複数導入し、下記加算

の成果が確認され、年１回データを提

出している場合 

生産性向上推進体制加算（Ⅱ） １０単位／月 

見守り機器等を導入し、生産性向上ガ

イドラインに基づき改善活動を継続し

て行っている場合 

※ ターミナル加算のみ退所後に一部請求を行う場合があります。 

 

③介護職員等処遇改善加算（Ⅰ）：所定単位数（①＋②）に７．５％の加算 

 

四日市市  ６級地（1単位＝１０.２７円） 

 

④介護保険サービス費（国の定めた負担割合が本人負担）＝上記（①＋②＋③）×１０.２７ 

   負担割合が２割の方は④×２、負担割合が３割の方は④×３となります。 
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（２）保険給付対象外 

⑤居住費（滞在費）・食費について 

  第１～３段階②の方は上限の金額となります。 

項  目 段 階 別 
金  額（×利用日数） 

居住費 食費 

個 室 

【従来型個室】 

第１段階 ５５０円／日 ３００円／日 

第２段階 ５５０円／日 ３９０円／日 

第３段階① １,３７０円／日 ６５０円／日 

第３段階② １,３７０円／日 １,３６０円／日 

第４段階 １,７６０円／日 １,５９０円／日 

【多 床 室】 

第１段階 ０円／日 ３００円／日 

第２段階 ４３０円／日 ３９０円／日 

第３段階① ４３０円／日 ６５０円／日 

第３段階② ４３０円／日 １,３６０円／日 

第４段階 ７６０円／日 １,５９０円／日 

 

 

 

個 室 

【ユニット型個室】 

第１段階 ８８０円／日 ３００円／日 

第２段階 ８８０円／日 ３９０円／日 

第３段階① １,３７０円／日 ６５０円／日 

第３段階② １,３７０円／日 １,３６０円／日 

第４段階 
浜っこ老健 

２,７６０円／日 １,５９０円／日 

 第４段階 
浜っこサテライト 

   ２,５６０円／日 １,５９０円／日 

注１ 食費については、１日３食分のご負担です。 

 

※１ 居住費（滞在費）・食費の利用者負担段階について 

 負担限度額認定を受けている場合には、認定証に記載されている負担限度額が１日にお支

払いいただく滞在費、食費の上限となります。 

＊食費及び居住費（滞在費）において、国が定める負担限度額段階（第１段階から３段階

②まで）の利用者の自己負担額については、別添資料をご覧下さい。 

 

※２ 個室の居住費は、光熱水費と室料相当の金額です。 

多床室の居住費は、光熱水費相当の金額です。 

ユニット型個室の居住費は、光熱水費と室料相当の金額です。 

 

 ※３ 食費は、食材料費及び調理費相当分の金額です。 
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⑥入所療養費以外の利用料金 

項  目 金  額（消費税込） 備  考 

特別室料 

従来型個室 ２,０００円／日

２人室    ３００円／日 

ﾕﾆｯﾄ型個室 １,０００円／日 

 

日常生活費 ３５０円／日 利用者の特別な選択による費用 

教養娯楽費 １５０円／日 利用者の特別な選択による費用 

電気使用料 ５５円／日 
テレビ等の私物電気器具１点につ

き 

理美容代 カット ２，５００円 程度 委託業者に依頼 

各種診断書 文書によって異なる  

死後の処置 ５,５００円／回  

死亡診断書初回 ４,６５０円／通  

寝 衣 ２,５３０円／枚  

 

【日常生活費の内訳】 

 

 

 

 

 

品 目 使用内容 

歯ブラシ 口腔ケアの一貫として利用者に合った物を使用します。 

歯磨き粉 口腔ケアの一貫として利用者に合った物を使用します。 

洗口液 口腔ケアの一貫として利用者に合った物を使用します。 

シャンプー・リンス 入浴時に使用します。 

バスタオル 入浴時に使用します。 

液状石鹸 入浴・日常時に使用します。 

保湿剤 入浴後に使用します。 

ベビーオイル 入浴後に使用します。 

ワセリン 入浴後に使用します。 

整容道具 櫛、爪切り、耳かき、髭そり等、随時使用します。 

ティッシュ 常時使用します。 

おしぼり 清拭、オムツ交換時に適時使用します。 

義歯安定剤 口腔ケアの一貫として利用者に合った物を使用します。 

手指消毒剤 適時使用します。 

以上の「日常生活費」合計積算額 ３５０円（１人１日当たり） 
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【教養娯楽費の内訳】 

  

※ 日常生活費及び教養娯楽費については当施設で共同生活していただく上で必要な費用で

す。ご利用の皆様方に、より快適な日常生活を営んでいただくよう努めておりますので、

ご理解とご了承を賜わりますようお願いいたします。 

 

上記 ④+⑤＋⑥ ＝ １日当たりのご負担となります。 

 

５．支払い方法 

お支払い方法は、現金、銀行振込、銀行引落しの方法があります。入所契約時にお選びく

ださい。なお、ご利用途中での変更も可能です。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

品 目 使用内容 

新聞、月刊誌、刊行本 談話コーナーにて自由に閲覧できます。 

テレビ、DVD 観賞、 

音楽鑑賞 

談話コーナーにて自由に楽しむことができます。 

行事費 季節に合ったイベントや行事への参加費用 

以上の「教養娯楽費」合計積算額 １５０円（１人１日当たり） 


