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「花水木デイサービスセンターもとまち」重要事項説明書 

指 定 通 所 介 護 

指定通所介護相当サービス 

 

指定事業所番号： ０４７０２０２８７０号 

 

当事業所は、ご利用者に対して指定通所介護サービス、指定介護予防通所介護サービス及び

指定通所介護相当サービスを提供するにあたり、説明すべき事項は次のとおりです。 

 

1  事業者 

 

事業者の名称 社会福祉法人一視同仁会 

事業者の所在地 宮城県石巻市鹿又字八幡前１５番 

法 人 種 別 社会福祉法人 

代 表 者 名 理事長 遠 藤 早 苗 

電 話 番 号 ０２２５－８６－５０８８ 

 

2  ご利用施設 

 

施 設 の 名 称 花水木デイサービスセンターもとまち 

施設の所在地 宮城県石巻市中央一丁目１４番５号 Ｂ棟２階 

管 理 者 名 阿 部 和 也 

電 話 番 号 ０２２５－２５－６２５８ 

ファクシミリ番号 ０２２５－２５－６７５３ 

 

3  事業の目的と運営の方針 

 

事 業 の 目 的 

社会福祉法人一視同仁会が開設する花水木デイサービスセンタ

ーもとまち指定通所介護もしくは指定通所介護相当サービス（以

下「事業所」という。）が、行う指定通所介護事業もしくは指定

通所介護相当サービス（以下「事業」という。）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、要介護

状態または要支援状態にある高齢者もしくは事業対象者に対し、

適正な事業のサービスを提供することを目的とする。 

施設運営の方針 

介護員などは、要介護者などの心身の特性をふまえて、その有す

る能力に応じ自立した日常生活が営むことができるよう、相談援

助、機能訓練などの必要な援助を利用者の希望に添って適切な援

助を提供する。 
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4  施設の概要 

 

(1) 敷地および建物 

 

敷 地 4,076.97㎡ 

建 物 

構  造 鉄筋コンクリート造 一部鉄骨造 地上 7階建 

延床面積 8,533.37㎡ 

利用定員 35人 

 

(2) その他主な設備 

 

設 備 の 種 類 数 面 積 1人あたりの面積 

食堂兼日常動作訓練室 1室 139.10㎡ 6.95㎡ 

一 般 浴 室  1室   

機 械 浴 室  特殊浴槽 1台   

便 所 3個所   

 

5  職員体制（主たる職員） 

 

従 業 者 の 職 種  員 数 

区   分 

常 勤 非常勤 

専 従 兼 務 専 従 兼 務 

管 理 者 １  １   

生 活 相 談 員 ２  ２   

看 護 職 員 １  １   

機能訓練指導員 ２  ２   

介 護 職 員 ５ ３ １ １  

 

6  職員の勤務体制 

 

従業員の職種 勤 務 体 制 休 暇 

全 職 種 正規の勤務時間帯（8：30～17：30）常勤で勤務 4週 8休 
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7  営業日およびご利用の予約 

 

営 業 日 
月曜日、火曜日、木曜日～土曜日 

（ただし、12月 30日から 1月 3日までを除く） 

ご予約の方法 
ご利用の予約は、利用を希望される期間の初日の 2 か月前から受

け付けております。 

 

8  通常の実施地域 

 

別紙 通常の事業実施地域一覧表のとおり 

 

9 施設サービスの概要 

 

（1）利用料（下記金額の 10％、20％または 30％） 

所要時間：6～7時間未満 

① 介護保険給付サービス 

通
所
介
護 

□ 通常規模型事業所 

要介護１ 

要介護２  

要介護３  

要介護４  

要介護５  

□ 入浴介助            

□ 個別機能訓練加算 （Ⅰ）イ 

 

 5,840円 

6,890円 

7,960円 

9,010円 

10,080円 

400円 

560円 

□ 介護職員等処遇改善加算（Ⅰ） 

総単位数（左表の合計）の 

1000分の 92に相当する単位数 

□ 個別機能訓練加算 （Ⅱ） 

（1月あたり） 

 

200円 

□ サービス提供体制強化加算（Ⅱ） 

 180円 

 

② 介護予防・日常生活支援総合事業サービス 

通
所
型
サ
ー
ビ
ス
（
１
月
に
つ

き
） 

□通所型サービス費 

要支援１ 

要支援２ 

 

 

17,980円 

36,210円 

 

□ 介護職員等処遇改善加算（Ⅰ） 

総単位数（左表の合計）の 

1000分の 92に相当する単位数 □ サービス提供体制強化加算（Ⅱ） 

要支援１  

要支援２ 

720円 

1,440円 
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③ その他のサービス 

種 類 内  容 利用料 

食事の提供 
栄養士の立てる献立表により、栄養とご利用

者の身体状況に配慮した食事を提供します。 

・昼食  600円 

・おやつ 140円 

延長 

サービス 

介護保険給付等サービス時間を超えるサービ

スを希望される場合は自己負担にてご利用い

ただけます。 

30 分以内 500 円、そ

の後 30分毎に 500円 

レクリエー

ション、行事 

当施設では、施設行事計画にそってレクリエ

ーション、行事を企画します。 

施設外レクリエーシ

ョンについて実費

（交通費・入場料等） 

その他 
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。 

30 分以内 500 円、そ

の後 30分毎に 500円 

  

（2） サービスの種類・内容 

種 類 内  容 

排 泄 の 介 助  

・ご利用者の状況に応じて適切な排せつ介助を行うとともに、排せつ

の自立についても適切な援助を行います。 

・おむつを使用する方に対しては、必要に応じて対応いたします。 

入 浴 の 介 助  ・通所サービス利用のつど、入浴または清拭を行います。 

機 能 訓 練  
・ご利用者の状況に適合した機能訓練を行い、生活機能の維持・改善

に努めます。 

健 康 管 理  

・通所介護サービスご利用のつど、バイタルチェック等の健康管理に

務めます。また、緊急等必要な場合には主治医に連絡するなど必要

な措置を講じます。 

相談及び援助 

・当施設は、ご利用者およびそのご家族からのいかなる相談について

も誠意をもって応じ、可能な限り必要な援助を行うよう務めます。 

（相談窓口） 管理者 阿 部 和 也 

送 迎 ・リフト付の送迎車等で送迎を行います。 

 

10 キャンセル料 

 

利用予定日の前日までに申し出がなく、当日になって利用を中止される場合キャンセル料

をお支払いいただく場合があります。ただし、ご利用者の体調不良等正当な理由がある場合

は、この限りではありません。 

なお、介護予防および介護予防相当サービスの場合は対象となりません。 

 

 

 

 

前日迄の申し出 無料 

当日の申し出、または申し出がない場合 基本料金の額 
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11 ご利用料金のお支払いについて 

 

料金、費用は 1 か月ごとに計算し、ご請求しますので、翌月末日までに次のいずれか

の方法でお支払いください。 

1 か月に満たない期間のサービスに関する利用料金は利用日数に基づいて計算した金

額とします。 

① ゆうちょ銀行口座の自動引落（ 全国どこの口座でも可能 ） 

※ ゆうちょ銀行口座がご用意できない場合は、ご相談ください。 

② 窓口払い込み（ 月曜日、火曜日、木曜日～土曜日 8：30～17：30 ） 

③ 下記指定金融機関口座への振込み 

口座名義  フク）イッシドウジンカイ 

口座番号  石巻商工信用組合 本店営業部 普通預金 ２１８２９８３ 

 

12 苦情等申立先 

 

苦情相談 

窓口 

窓口担当者  管 理 者  阿 部 和 也 

解決責任者  事 務 次 長  斉 藤 雅 芳 

ご利用時間   8：30 ～ 17：30 

ご利用方法  面接 花水木デイサービスセンターもとまち内 

電話 0225－25－6258 

苦情解決 

のための 

第三者委員 

佐々木憲一（宮城県石巻市） 

阿 部 利 実（秋田県湯沢市） 

行政機関 

その他苦情 

受付機関 

石巻市役所 

介護保険課 

所在地 宮城県石巻市穀町 14 番 1号 

電話番号 0225-95-1111 

受付時間 8：30～17：00 

国民健康保険団体連合会 

介護保険課 

所在地 
宮城県仙台市青葉区上杉一

丁目 2 番 3 号 

電話番号 022-222-7079 

受付時間 9：00～17：00 

 

13 緊急時の対応 

 

事業従事者は、ご利用者に病状の急変が生じた場合、ご家族へ連絡し、必要に応じ

て救急搬送などの必要な措置を講じます。 

なお、医療機関受診に際しては、ご家族の協力を頂きます。 
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14 非常災害時の対策 

 

非常災害対策

など 

花水木デイサービスセンターもとまちにおける防火管理の徹底を

期し、火災その他の災害による物的および人的被害に対し防止軽減

するため、防火管理者および防火担当者、火気取扱責任者を置くも

のとする。 

1  火災その他の災害による被害を最小限にとどめるため、自衛消防

隊を組織する。 

2  防火管理規定を別に定め従業員全員に対し防火（災害）教育を行

い周知徹底を図る。 

3  災害予防上の自主点検および設備などの点検基準を定め、災害予

防に万全を期する。 

 

15 事故発生時の対応 

 

事業所は、ご利用者に対する通所介護サービスの提供に伴って事故が発生した場

合には、速やかにご利用者のご家族及び市町村に連絡を行うとともに、必要な措置を

講じます。また事業所は、通所介護サービスの提供に伴って、事業所又は事業所職員

の責めに帰すべき事由によりご利用者に損害を及ぼした場合には、その損害を賠償

します。 

加入賠償制度   宮城県地域福祉総合補償制度 

引受保険会社   社会福祉法人 宮城県社会福祉協議会 

 

16 秘密の保持 

 

事業所のサービス提供を行う職員は、業務上知り得たご利用者またはそのご家

族の秘密を保持することに努めます。また、職員であった者についても、これら

の秘密を保持すべき旨を職員との雇用契約の内容としています。 

 

17 身体拘束の禁止 
 

サービス提供にあたり、ご利用者または他のご利用者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、身体拘束その他の行動を制限する行為は

行いません。なお、やむを得ず行う場合には、事前連絡または事後に速やかにご

家族等に報告し同意を得るとともにその対応及び時間、その際のご利用者の心身

状況、緊急やむを得ない理由をサービス提供記録に記載します。 
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18 ご利用に際しご留意いただく事項 

 

（1）医療機関への受診 

  緊急時を除き、当施設での送迎は行ないませんので、ご家族の送迎にて受診してくださ

い。 

（2）設備・器具の利用 

  施設内の設備、器具は本来の用法にしたがってご利用下さい。これに反したご利用によ

り破損等が生じた場合、賠償していただくことがございます。 

（3）喫煙 

  施設内は、原則禁煙です。 

（4）迷惑行為 

 次のような行為をご遠慮下さい。また、当施設にて不適切と判断した場合は、ご契約を解

除することがあります。 

・他ご利用者への中傷行為（やじ、威嚇、刺激等） 

・施設への威圧行為 

・騒音等の迷惑行為 

・経理取扱い部署への入室 

（5）サービス提供環境の確保 

  ご利用者・ご家族との信頼関係のもとに、安心安全な環境で質の高いケアを提供できるよ

う、以下の点についてご協力ください。 

  ・ペットをゲージへ入れる、リードにつなぐ等 

    大切なペットを守るため、また、職員が安全にケアを行うためにも、訪問中はリード

をつけていただくか、ゲージや居室以外の部屋へ保護するなどの配慮をお願いします。

職員がペットに噛まれた場合、治療費等のご相談をさせていただく場合があります。 

  ・暴言、暴力、ハラスメントの禁止 

    職員へのハラスメント等により、サービスの中断や契約を解除する場合があります。 

 

19 第三者評価制度の実施状況 

 

直近の年月日  

評価機関  

評価結果  
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同    意    書 

 

令和  年  月  日 

サ

ー

ビ

ス

事

業

者 

当事業者は、ご利用者に対する指定通所介護サービスもしくは指定通所介護相当サ

ービスの提供開始にあたり、□ご利用者、□署名代行者に対して本書面にもとづいて

重要事項を説明しました。 

所 在 地 
〒 986 － 0822 

宮城県石巻市中央一丁目１４番５号 Ｂ棟２階 

名 称 花水木デイサービスセンターもとまち 

代 表 者 名  管 理 者  阿  部  和  也 印 

説明者氏名  印 

電話番号 （0225）25 － 6258 ＦＡＸ （0225）25 － 6753 

 

ご

利

用

者 

私は、契約書及び本書面により、事業者から指定通所介護サービスもしくは指定通

所介護相当サービスについて重要事項の説明を受け同意しました。 

住 所 
〒    － 

 

氏 名  印 

電話番号 （    ）  － ＦＡＸ （    ）  － 

 

署
名
代
行
者 

私は、本人に代わり、上記署名を行いました。 

私は、本人の契約意思を確認しました。 

本人との関係 
 署名を代行

した理由 

 

住 所 
〒    － 

 

氏 名  印 

電話番号 （    ）  － ＦＡＸ （    ）  － 

 


