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当事業所は介護保険の指定を受けています 

（西宮市指定第２８７０９０９９４８号） 



介護予防・日常生活支援総合事業第一号事業重要事項説明書 
 

当事業所は利用者に対して訪問介護相当サービスを提供します。事業所の内容や提供され

るサービスの内容、契約上注意していただきたいことを次の通り説明します。 

１．事業者                                                                    

事業者名称 有限会社ライフ 

代表者氏名 代表取締役 山本 晃嘉 

法人所在地 

 

大阪市西区西本町１丁目７番７号 

TEL:06-6543-2291 FAX:06-6541-9004 

 

２．事業所の概要 

(1) 事業所の所在地等                                                          

事業所名称 ライフ・門戸厄神訪問介護事業所 

介護保険指定事業者番号 西宮市指定  （2870909948） 

事業所所在地 兵庫県西宮市樋ノ口町２丁目１番２１号２０２号 

連絡先 

相談担当者 

（連絡先電話・ﾌｧｯｸｽ番号） 
TEL：0798-39-8791 FAX：0798-39-8792 
（部署名・相談担当者氏名）管理者 川辺 瑛介 

事業実施地域 西宮市 

 

(2) 事業の目的および運営方針 

・事業の目的 

  利用者が可能な限りその居宅において、そ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、入浴、排せつ、食事の介護その他の生活全般にわたる援助を行うも

のとする。 

・運営方針 

  利用者が可能な限りその居宅において、要支援状態の維持若しくは改善を図り、又は要

介護状態となることを予防し、自立した日常生活を営むことができるよう、入浴、排せ

つ、食事の介護その他の生活全般にわたる支援を行うことにより、利用者の心身機能の

維持回復を図り、もって利用者の生活機能の維持又は向上を目指すものとする。 

(3) 事業所の営業日と営業時間 

・営  業  日  月曜日から日曜日 

・営 業 時 間  午前９時００分～午後６時００分 

・サービス提供時間 ２４時間サービス提供可能とする 

上記の営業日・営業時間のほか、電話等により 24時間常時連絡が可能な体制とする。 

また、利用者の希望によりサービス提供も行います。 

(4) 事業所の職員体制 

・事業所の管理者         １名（常勤）（サービス提供責任者兼任） 

・サービス提供責任者     1 名（常勤）（内１名管理者兼任） 

・訪問介護員              1 名（常勤）・6名（非常勤）（状況に応じ増員あり） 

 

３．訪問介護相当サービスと利用料金等 

・訪問介護相当サービスの内容 

  自立支援を目的として、身体介護や生活援助、見守り援助を行います。 

① 身体介護 

  ・更衣介助 ・身体整容  ・入浴介助 ・自立生活支援のための見守り的援助等  



② 生活援助 

  ・調理  ・衣類の洗濯・補修  ・住居等の掃除・整理整頓  ・生活必需品の買い物等 

  ③ 相談業務・援助 

 

サービスの 

提供区分 

訪問型介護相当 

サービス費（Ⅰ） 

訪問型介護相当 

サービス費（Ⅱ） 

訪問型介護相当 

サービス費（Ⅲ） 

週 1回程度利用必

要 

週 2回程度利用必

要 

週 3回程度利用必

要 

基本単位 １，１７６/月 ２，３４９/月 ３，７２７/月 

月途中で利用を

開始（終了）時

単位 

３９/日 ７７/日 １２３/日 

＊「週○回程度利用必要」とは、週当たりのサービス提供頻度による区分を示すもの    

で、提供月により月間のサービス提供日数が異なる場合であっても、利用料は変動   

せず定額となります。 

 ＊適切なサービス提供等により利用者の状態が改善する等、当初のサービス提供区分

において想定されたよりも少ないサービス提供になること、または多くのサービス提

供になることがあり得ます。その場合であっても月途中での支給区分の変更は行いま

せん。なお翌月のサービス提供区分については、利用者の新たな状態に応じた区分に

よる訪問介護相当サービス介護計画を作成し、サービス提供を行います 

＊単位数×11.05 円（3級地）となります。 

＊（介護報酬の告示上の額）の 10％負担となります。｟負担割合による｠ 

＊「介護職員処遇改善加算Ⅱロ（26.6％）」が加算されます。 

『（月間合計単位×1.266×11.05）×負担割合＝利用者負担額』となります。 

 

 

 

４．利用料金等の請求および支払方法について（契約書第７条） 

・利用料金、その他の費用の請求 

  １ヶ月ごとに計算し、請求します。請求書は、利用明細を添えて利用のあった月の 

  翌月２０日までにお届けします。 

・利用料金、その他の費用の支払い 

  請求月の末日までに下記のいずれかの方法によりお支払いください。 

① 現金による支払い 

     当事業所窓口にてお支払いください。 

② 事業者指定口座への振り込み 

りそな銀行難波支店  普通預金０６９４０１３ 
口座名義 有限会社ライフ 
※振込手数料は別途利用者負担 
  ③ 金融機関自動払い込み利用による支払い 

 

５．事業者の記録作成・交付について（契約書第 11 条） 

  利用者は、事業者が作成した利用者の介護予防訪問介護サービスの提供内容に関する記

録を閲覧し、またその複写物の交付を請求することができます（その際には実費をご負

担ください）。 

 

 

６．虐待防止について 



 事業者は、利用者等の人権の擁護・虐待の防止等の為に、次に掲げるとおり必要な措置

を講じます。 

1 研修等を通じて従業者の人権意識の向上や、知識や技術の向上に努めます。 

2 個別支援計画の作成等、適切な支援の実施に努めます。 

3 従業者が支援にあたっての悩みや苦労を相談できる体制を整えるほか、従業者が利

用者等の権利擁護に取組める環境の整備に努めます。 

 

７．秘密の保持と個人情報の保護について（契約書第 12 条） 

・利用者およびその家族等に関する秘密の保持 

  事業者およびサービス従事者は、サービス提供をする上で知り得た利用者およびその家

族等に関する秘密を正当な理由なく第三者に漏らしません。この守秘義務は契約が終了

した後も継続します。 

・個人情報の保護 

 事業者およびサービス従事者は、利用者から予め文書で同意を得ない限り、サービス担

当者会議等において、利用者の個人情報を用いません。また、利用者の家族の個人情報

についても予め文書で同意を得ない限り、サービス担当者会議等において、当該家族の

個人情報を用いません。 

 

 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、また処分の際も第三者への漏洩を防止しなければなら

ない。  

 

８.損害賠償について（契約書第 14条） 

 事業者の責任により利用者に生じた損害については事業者は速やかにその損害を賠償し

ます。守秘義務に違反した場合も同様とします。 

  ただし、その損害の発生について、利用者に故意または過失がある場合には、事業者の

損害賠償義務を減免する場合があります。 

なお、事業者は、下記の損害賠償保険に加入しています。 

保険会社名 三井住友海上火災保険株式会社 

 

９．契約の終了について（契約書第２条・第 15条～第 17 条） 

  本契約の有効期間は、契約締結の日から３ヶ月間ですが、契約期間満了の２日前までに

利用者から契約終了の申し入れがない場合には、契約はさらに同じ条件で更新され、以

降も同様とします。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



10．当事業所介護予防に関する相談・苦情について（契約書第 21 条） 

 事業者は、自ら提供した訪問介護相当サービスに対する利用者の要望、苦情等に 

対して、迅速かつ適切に対応します。 

・当事業所に対する相談・苦情は以下の窓口で受け付けます。 

ライフ・門戸厄神訪問介護事業

所 

 

(所 在 地)西宮市樋ノ口町 2丁目 1番 21 号 202 号 

(電話番号)0798-39-8971 

(ﾌｧｯｸｽ番号)0798-39-8972 

(受付時間)午前 9時から午後 6時 

【市町村（保険者）の窓口】 
西宮市役所 法人指導課 

(所 在 地)西宮市六湛寺町 10-3 

(電話番号)0798-35-3082 

(ﾌｧｯｸｽ番号)0798-34-5465 

(受付時間)月曜日～金曜日 

(祝祭日・12 月 29日～1月 3日を除く） 

午前 9時～午後 5時 30 分 

兵庫県国民健康保険団体連合会 

 

所在地 神戸市中央区三宮町１丁目９番１号 1801 

TEL:078-332-5617 FAX:078-332-5650 

営業日 月曜日～金曜日 

（祝祭日・12月 29日～1月 3日を除く） 

時 間  午前 8時 45 分～午後 5時 15 分 

（註）上記以外の市に住所を有する方は住所地の市・区役所が窓口となります。                                        

 

 

 

11．緊急時（事故発生時）の対応について（契約書第 24 条） 

     ① 事業者は、訪問介護相当サービスの提供を行っている時に利用者に病状の急変、 

       その他緊急事態が生じた時は、速やかに主治医に連絡する等の措置を講じる 

       とともに、管理者に報告します。また、主治医への連絡が困難な場合は、 

       緊急搬送等の必要な措置を講じます。 

     ② 訪問介護相当サービスの提供により事故が発生した場合は、利用者の所在する 

市町村や利用者の家族、利用者に係る訪問介護事業者等に連絡するとともに、 

必要な措置を講じます。 

4  利用者に対する訪問介護相当サービスの提供により賠償すべき事故が発生した 

   場合には、損害賠償を速やかに行うものとする 

 

12. 加算について 

介護職員処遇改善加算（Ⅱロ） 

介護職員等の処遇改善のための加算 

 



訪問介護相当サービスの提供の開始に際し、本書面に基づき重要事項の説明を行いまし

た。 

説明・交付年月日：    年  月  日 

            事 業 者 

                      住    所  大阪市西区西本町１丁目７番７号 

                      事業者名   有限会社ライフ 

                      代表者名   代表取締役 山本 晃嘉 

 

            事 業 所 

所 在 地  兵庫県西宮市樋ノ口町２丁目１番２１号２０２号 

事業所名   ライフ・門戸厄神訪問介護事業所 

           管理者名  川辺 瑛介 

説明者名            印 

 

私は、本書面に基づいて事業者から重要事項の説明を受け、内容について同意し、本書を

受領しました 

 

 同意・受領年月日：  年  月  日 

 

                    利 用 者 

                      住    所                          

                         

氏  名(自署)                         

 

自署が無理な場合の代筆者名                

                     

家  族 

                        住    所                         

                         

氏    名                          

      

続  柄                         

 

緊急連絡先 

住  所                         

 

氏  名                 （続柄       ）  

 

連絡番号      （    ）               

 

 


