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重要事項説明書 

 
１．事業の目的及び運営方針 
   介護の必要となった利用者が、可能な限り居宅においてその有する能力に合わ

せ、自立した日常生活を営むことができるよう支援することを目的とし、「今

できることを利用者の身になって実践します」を理念とし運営する。 

 
２．事業者の概要 
   事業者の名称    株式会社 風翠 
   代表者名      代表取締役  門倉 克稔 

 
３．ご利用の事業所の概要 

特定施設入居者生活介護事業所 
   事業所の名称    介護よろずや 梅の家 
   管理者氏名     門倉 克稔 
   指定事業所番号   １１７２４０１２０８ 

事業所の所在地   埼玉県入間郡越生町越生８９９－３ 
   電話番号      ０４９－２７７－２２０２ 
   定員・居室数    ２４人・２４個室 
   営業日・営業時間  ３６５日・２４時間 

 
４．事業所の職員の職種、人数及び職務内容 
   管理者       １名（生活相談員と兼務） 
    管理者は、事業所のスタッフの管理及び業務の管理を一元的に行う。 

生活相談員     １名 
 生活相談員は、利用者又はその家族からの相談に適切に応じるとともに、必要な助言 

その他の援助を行う。 

看護スタッフ    １名以上 
介護スタッフ    ７名以上 
 看護・介護スタッフは、利用者の健康の状況に注意するとともに、健康保持のため適 

切な措置をとり、心身の状況に応じ、利用者の自立の支援と日常生活の充実に資する 

よう適切な看護・介護を行う。 

機能訓練指導員   １名以上 
    機能訓練指導員は、利用者の心身の状況等を踏まえて、必要に応じ日常生活を送る上 

で必要な生活機能の改善又は維持のための機能訓練を行う。 

計画作成担当者   １名 
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 計画作成担当者（介護支援専門員）は、利用者の心身の状況等を踏まえて、特定施設 

サービス計画を作成する。 

 
５． 提供するサービスの内容 

（１）特定施設サービス計画の作成 
（２）入浴（週２回）、排泄、食事等の介護 
（３）その他の日常生活上の支援・世話 
（４）レクリエーション 
（５）機能訓練・体操・運動 
（６）認知症の症状をお持ちの利用者の介護 
（７）健康管理 
（８）相談及び援助 
（９）利用者の家族及び地域との連携  等 

○ 提供するサービスにあたって･･･ 
①このサービス提供にあたっては、利用者の要介護状態の軽減もしくは悪化防

止になるよう、適切にサービスを提供いたします。 
②サービス提供は懇切丁寧に行い、分かりやすいように説明いたします。もし、

分からないことがあったら、いつでも担当スタッフに遠慮なく質問して下さ

い。 
③サービスの提供にあたっては、特定施設サービス計画書に基づき、利用者の機

能の維持回復を図るよう適切に実施いたします。 

 
６． 利用料 

このサービスの利用料及びその他の費用は次のとおりです。 
  ○ 越生町の地域加算（７級地）：１単位あたり１０．１４円 

（１）特定施設入居者生活介護費 等   

介護区分 １日の 

基本単位 

1 ヶ月（30 日）の

基本単位 

基本利用料 

要支援１ １８３単位 ５，４９０単位 ５５，６６８円 

要支援２ ３１３単位 ９，３９０単位 ９５，２１４円 

要介護１ ５４２単位 １６，２６０単位 １６４，８７６円 

要介護２ ６０９単位 １８，２７０単位 １８５，２５７円 

要介護３ ６７９単位 ２０，３７０単位 ２０６，５５１円 

要介護４ ７４４単位 ２２，３２０単位 ２２６，３２４円 

要介護５ ８１３単位 ２４，３９０単位 ２４７，３１４円 

 
介護区分 自己負担 自己負担 自己負担 
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１割の方の月額 ２割の方の月額 ３割の方の月額 

要支援１ ５，５６６円 １１，１３２円 １６，６９８円 

要支援２ ９，５２１円 １９，０４２円 ２８，５６３円 

要介護１ １６，４８７円 ３２，９７４円 ４９，４６１円 

要介護２ １８，５２５円 ３７，０５０円 ５５，５７５円 

要介護３ ２０，６５５円 ４１，３１０円 ６１，９６５円 

要介護４ ２２，６３２円 ４５，２６４円 ６７，８９６円 

要介護５ ２４，７３１円 ４９，４６２円 ７４，１９３円 

 
①加算 

 要件を満たす場合に、以下の料金が加算・減算されます。 
○ 越生町の地域加算（７級地）：１単位あたり１０．１４円 

加算の種類 １回 利用料 
利用者負担額 

１割 ２割 ３割 

退院・退所時連携加算 

(１日あたり、30 日まで) 
30 単位 ３０４円 ３１円 ６１円 ９２円 

医療機関連携加算 

(１月あたり) 
100 単位      1,014 円 １０１円 ２０２円 ３０３円 

夜間看護体制加算 

(１日あたり) 
 9 単位 ９１円 ９円 １８円 ２７円 

看取り加算(１日あたり) 

死亡日以前 31 日以上 45 日前 

死亡日以前 4 日以上 30 日以下 

死亡日以前 2 日又は３日 

死亡日 

 

 72 単位 

144 単位 

680 単位

1,280 単位 

 

730 円 

1,460 円 

6,985 円 

12,970 円 

 

７３円 

１４６円 

６９８円 

１，２９８円 

 

１４６円 

２９２円 

1，３７９円 

２，５９６円 

 

２１９円 

４３８円 

２，０９６円 

３，８９４円 

口腔・栄養スクリーニング

加算（Ⅰ）1 回あたり 
   20 単位 202 円 ２０円 ４０円 ６０円 

ＡＤＬ維持等加算（Ⅱ） 

（1 月あたり） 
   60 単位 608 円 ６０円 １２０円 １８０円 

ベースアップ等支援加算 1.5％    

介護職員等特定処遇改善 

加算(Ⅱ) 
１月につき利用料の９．４％ 

 
○ 介護職員等特定処遇改善加算Ⅱは、１ヶ月の介護保険給付費の合計に 
９．２％を乗じた単位を月１回算定するため、月の利用回数になどに応じ変動します。  

② 利用料金の算定方法は… 
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  （基本単位＋加算の単位）＋介護職員処遇改善加算単位数＝Ａ 
Ａ×１０．１４（地域加算）＝総費用額 

   総費用額×０．９(所得により０．８もしくは０．７)＝保険分費用 
   総費用額－保険分費用＝利用料金 
※ 単位（四捨五入） 金額（円未満切り捨て） 
※ 提供を受けるサービスが介護保険の適用を受けない部分については、利用料

全額をお支払いいただきます。 
※ 保険料の滞納により、法定代理受領が出来なくなった場合、１ヶ月につき要

介護度等に応じてお支払していただき、事業所からサービス提供証明書を発

行します。このサービス提供証明書を後日、市町村の窓口に提出しますと、全

額払い戻しを受けられます。 
（２）利用者の選定により提供される介護その他の日常生活上の便宜に要す 

    る費用  個別有料サービス一覧表による 

 （３）おむつ代  実費 
 （４）その他日常生活において通常必要となる費用で利用者が負担すること 

が適用と認められる費用  実費 

 
７．利用者負担額及び実費負担額の支払い方法 
   サービスを利用された月毎に計算し、請求書を利用した翌月１５日までに発

行・送付いたします。お支払い方法は銀行振込または持参にて末日までにお

支払ください。 

 
８．保険給付の請求のための証明書の交付 
   サービス提供証明書が必要な場合は、多少のお時間をいただきますが交付い

たしますので、お申し出ください。 

 
９．サービス内容に関する相談・要望・苦情 
 （１）相談･要望は随時サービスを提供するスタッフ等にお申し付け下さい｡（２）

居宅サービスに関する苦情の総合窓口 
    担  当      杉山 由香利 
    電話番号    ０４９－２７７－２２０２ 
    ファックス番号 ０４９－２７７－２２０３ 
    受付時間    ９：００～１６：００ (12 月 31 日～1 月 3 日を除く) 
   行政機関、苦情受付機関 
    越生町   健康福祉課 高齢者支援担当   電話 049-292-3121 
    埼玉県国民健康保険団体連合会        電話 048-824-2568 

 
10．事業計画、財務内容、サービス提供記録等の閲覧 
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   事業所では、利用者及び家族等が事業計画や財務内容等の閲覧を希望された場

合、閲覧することができます。ご希望の方は、閲覧希望書に必要事項を記入し、

お申し込み下さい。（閲覧希望書は、スタッフまでお申し付け下さい） 

 
11．緊急時の対応方法 
   サービス提供中に、利用者の容体が変化などした場合は主治医、救急隊に連絡

し指示に従います。また、家族等へ連絡します。 

 
12．個人情報の利用について 
（１）事業所で得た個人情報については、これを厳重に管理すると共に保存 

の必要性がなくなった時点でこれを速やかにかつ適正に処分します。 
（２）事業所で得た利用者及び家族等の個人情報は、下記の目的に限って使 

用します。 
① 介護サービスの業務の遂行及び介護保険事務に関係する業務 
② サービス担当者会議での情報共有 
③ 各サービス担当者及び主治医との情報共有 
④ 事業所内でのカンファレンス・ミーティング 
⑤ 関連学会、研修会での匿名下での発表 
⑥ その他官公庁等の法律法令上の照会時 
⑦ 保険会社等への相談又は届出に関する業務 
⑧ 事業所で発行する広報及びホームページ・ブログでの画像の使用 

（３）利用者に生命の危機等重大な危険が迫っている場合等は、この限りで 
はありません。（救急病院への情報伝達など） 

（４）利用目的が変更される場合は事前に変更事由を説明し、同意を得た上 
で利用変更します。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

サービスの提供開始にあたり、利用者に対して「契約書」及び 
「重要事項説明書」の書面に基づき説明いたしました。 
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                 ２０  年   月  日 

 
   事業者    株式会社 風翠 
   事業所    介護よろずや 梅の家 
          （特定施設入居者生活介護・ 

介護予防特定施設入居者生活介護） 
   事業所住所  埼玉県入間郡越生町越生８９９－３ 
   電話番号   ０４９－２７７－２２０２ 

 

説明者    

 
 
 
私は、「サービス契約書」及び「重要事項説明書」により、事業者からサービスに

ついての重要事項の説明を受け、理解し同意の上、事業者と契約し利用を申し込

みます。 
 
契約締結日  ２０   年   月   日 
 
契約者氏名 
    利用者   住所 
 
          氏名                印 
 
    家族代表  住所 
    （代理人等） 
          氏名                印 
 
 
    事業者名    株式会社  風翠 
    住  所    埼玉県比企郡鳩山町大豆戸 154-4 
    代表者名    代表取締役  門倉 克稔    印 
 

 



   

                   

 
 

 
 

サービス契約書  
及び 重要事項説明書 

 

 

 

 

株式会社  風 翠 
介護よろずや 梅の家 

（特定施設入居者生活介護・介護予防特定施設入居者介護） 

 

  



   

                   

 

 

目 次 

 

・サービス契約書        １ページ 

 

・重要事項説明書        ６ページ 

 
 

※ １１ページは「サービス契約書」「重要事項説明書」が、重複して

おります。 

 


