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 グループホーム有馬館 重要事項説明書 

１ 事業所の概要 

（１） 事業所の名称等 

① 事 業 所 名 グループホーム 有馬館 

② 開設年月日 令和元年６月１日 

③ 所 在 地 鹿児島県南さつま市加世田地頭所１６００番地 

④ 電 話 番 号 ０９９３－７８－４６７８  ＦＡＸ番号 ０９９３－７８－４７００ 

⑤ 管 理 者 名 金竹 聖子 

⑥ 指 定 番 号 ４６９１１００１８６ 

（２） 認知症対応型共同生活介護事業所の目的 

目的 

   認知症対応型共同生活介護事業の適切な運営を確保するため、人員及び運営管理に関する事項を 

定め、事業所の認知症対応型共同生活介護従業者が要介護者（要支援２、要介護１～５）に対し適正な 

指定認知症対応型共同生活介護、指定介護予防認知症対応型共同生活介護を提供することを目的と 

する。 

    運営方針 

① 指定認知症対応型共同生活介護、指定介護予防認知症対応型共同生活介護は、利用者の要介護

状態の軽減若しくは、悪化の防止の予防に資するよう日常生活に必要な援助を妥当適切に行う。 

② 指定認知症対応型共同生活介護、指定介護予防認知症対応型共同生活介護の事業を運営するに

当たっては、地域との結びつきを重視し、市町村等保険者、居宅介護支援事業者、他の居宅サービ

ス事業者その他の保健医療サービス又は、福祉サービスを提供する者との密接な連携に努める。 

（３） 事業所の職員体制 

職員の員数 員数 職務内容 

管理者 １人 サービス管理全般 

計画作成担当者（兼務） 1人 サービス内容の管理 

介護職員 利用者 3名に対して職員 1名以上を配置 日常生活の介護 

 （４）入居定員  9名   居室  個室 ９室 

２ サービス内容 

（１） 住居及び食事の提供を行う。 

（２） 健康管理の助言等の生活指導を行うとともに、緊急時の対応を行う。 

（３） 食事、入浴及び排泄等の日常生活援助を行う。 

（４） グループホームの特性を生かした個別援助計画を作成し、利用者が安定した生活を送れるように援助を行

う。 

（５） 管理者は、利用者の心身の状況、希望及びそのおかれている環境を踏まえた上で、援助の目的、当該目

標を達成するための具体的なサービスの内容等を記載した認知症対応型共同生活介護計画の作成に関

する業務を介護支援専門員に担当させる。 

３ 介護保険被保険者証の確認 

    ご利用のお申込みに当り、ご利用希望者の介護保険被保険者証を確認させていただきます。 

４ 協力医療機関及び協力福祉施設等 

    当事業所では、医療機関や歯科医院、福祉施設にご協力をいただき、利用者の状態が急変した場合や非 

    常災害時には、速やかに対応をお願いするようにしています。 
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       協力医療機関 

     名 称  医療法人椎原会 有馬病院 

     所在地  鹿児島県南さつま市加世田地頭所５７０番地 

       名 称  医療法人蒼風会 こだま病院 

       所在地  鹿児島県南九州市川辺町田部田３５２５番地 

       名 称  医療法人菊野会 菊野病院 

       所在地  鹿児島県南九州市川辺町平山３８１５番地 

       協力歯科医院 

     名 称 西歯科医院 

     所在地  鹿児島県南さつま市加世田本町１０番地１０ 

   協力福祉施設 

       名 称  老人保健施設 かわなべ寿光苑 

      所在地  鹿児島県南九州市川辺町平山３８１５番地 

      名 称  特別養護老人ホーム 川辺みどり園 

      所在地  鹿児島県南九州市川辺町清水１０１３１番地２ 

５ 緊急時の対応方法 

「入居契約書」にご記入いただいた連絡先（ご家族及び主治医）にご連絡します。 

事故発生時は、速やかに保険者の市町村へ報告を行い、必要な措置を講じるとともに、事故の内容を記録

し、過失の過程により損害賠償を行います。 

6  非常災害時の対策 

    防災設備 ： 消火器、火災報知器、スプリンクラー 

 防災計画により防災訓練を年２回以上実施します。 

  ７ 高齢者虐待の対策 

    虐待や人権擁護に関する職員に対する研修を実施し、苦情処理体制の整備やその他虐待防止のための

措置を講じます。 

養護者や職員から虐待を受けたと思われる利用者を発見した場合は、市町村に連絡します。 

８ 要望及び苦情等の相談 

     当事業所には相談、苦情に対する担当者を設置しておりますので、お気軽にご相談ください。下記の担 

当者や第三者委員へご相談いただければ速やかに対応いたします。 

（１）苦情受付担当者 

    グループホーム有馬館 管理者 金竹 聖子   電話 ０９９３－７８－４６７８ 

（２）第三者委員 

     

     内司 啓子 電話 ０９９３－5３－２４４８ 

（３）苦情解決責任者 

    社会福祉法人椎原寿恵会 施設サービス部長 上野 信也 電話 ０９９３－７６－１０１８ 

（４）その他の窓口 

    南 さつま市介護支援課介護給付係 ０９９３－７６－１５２７ 

    鹿児島県南薩地域振興局地域保健福祉課 ０９９３－５３－８００１ 

    鹿児島県くらし保健福祉部高齢者生き生き推進課事業者指導係 ０９９－２８６－２６７６ 

    鹿児島県くらし保健福祉部高齢者生き生き推進課施設整備係 ０９９－２８６－２７０３ 

    鹿 児 島 県 国 民 健 康 保 険 団 体 連 合 会０９９－２１３－５１２２ 
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９ 第三者評価の実施状況 

（１） 実施状況 有 

（２） 実施した直近の年月 令和６年 1月１９日 

（３） 実施した評価機関の名称 特定非営利活動法人 NP0 さつま 

（４） 評価結果の開示状況 基本情報リンク先 URL ｈｔｔｐ：//ｗｗｗ．ｗam．ｇo．ｊｐ/ 

 

１０ 利用者負担額 

(1)保険給付の自己負担額（1日当たりの金額） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（２）加算部分の料金 

①介護職員等処遇改善加算（保険給付の１８．６％） 

②サービス提供体制加算Ⅱ（１８円） 

③科学的介護推進体制加算（月 40円） 

④初期加算（入居後 30日間に限り一日 30円） 

⑤医療連携体制加算Ⅰ（ハ）（３７円）要介護の方のみ 

⑥協力医療連携加算（月１００円） 

⑦医療連携体制加算Ⅱ（５円） 

※算定日が属する月の前３月間において、次のいずれかに大東する状態の入居者が一人以上であること 

⑴ 喀痰吸引を実施している状態 ⑵ 経鼻胃管や胃瘻等の経腸栄養が行われている状態 

⑶ 呼吸障害等により人工呼吸器を使用している状態 ⑷ 中心静脈注射を実施している状態 

⑸ 人工腎臓を実施している状態 ⑹ 重篤な心機能障害、呼吸障害等により常時モニター測定を実施している状態 

⑺ 人工膀胱又は人工肛門の処置を実施している状態 ⑻ 褥瘡に対する治療を実施している状態 

⑼ 気管切開が行われている状態 ⑽ 留置カテーテルを使用している状態 

⑾ インスリン注射を実施している状態 

 

（３）その他の料金（１日当り） 

① 住居費（家賃）   1,０００円 

② 水 道 光 熱 費    ６００円 

③ 食 事 材 料 費   1,０５０円（朝食 ２５0円 昼食 400円 夕食 400円） 

④ 寝具 リース代    １００円 

⑤ そ の 他   おむつ代、医療費、理美容代等の実費相当分 

     ※お支払い方法  原則、銀行口座振替（毎月２７日）、銀行振込（毎月２７日までに）になります。 

                 ご協力をお願いします。 

 

介護度 
１割負担の方 ２割負担の方 3割負担の方 

1 ヶ月当り 1日当り 1 ヶ月当り 1日当り 1 ヶ月当り 1日当り 

要支援２ ２２，８３０円 ７６１円  ４５，６６０円  １，５２２円 ６８，４９０円 ２，２８３円 

要介護１ ２２，９５０円 ７６５円  ４５，９００円  １，５３０円 ６８，８５０円 ２，２９５円 

要介護２ ２４，０３０円 ８０１円 ４８，０６０円 １，６０２円 ７２，０９０円 ２，４０３円 

要介護３ ２４，７２０円 ８２４円  ４９，４４０円  １，６４８円 ７４，１６０円 ２，４７２円 

要介護４ ２５，２３０円 ８４１円  ５０，４６０円  １，６８２円 ７５，６９０円 ２，５２３円 

要介護５ ２５，７７０円 ８５９円 ５１，５４０円 １，７１８円 ７７，３１０円 ２，５７７円 
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重要事項説明書の説明及び同意書 

 

 グループホーム有馬館を利用するに当たり、事業所のサービス内容や料金及び加算について説明を受け、 

その内容を十分に理解したうえで、同意します。 

 

       令和  年   月   日 

 

 

利用者  氏 名                          印  

 

家族等  住 所                              

（連帯保証人）                                 

氏 名                          印  

 

続 柄                             

 

                          説明者  グループホーム有馬館              

管 理 者  金竹 聖子       印  

 

 

 

 

個人情報等に関する同意書 

 

 利用者及び家族又は、連帯保証人は、個人情報等の利用目的に限り、第三者に情報を提供することに同意

します。 

 

社会福祉法人 椎原寿恵会 

理事長   中川原 章 様 

        令和  年   月   日      

 

利 用 者 氏 名                     印 

 

家族等代表住所                        

 

家族等代表氏名                     印 

 続 柄                       

 

説 明 者  管理者    金竹 聖子     印 
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個人情報（特定個人情報）の利用目的 

 

１．利用者への介護サービスの提供に必要な利用目的 

 （１） 法人内での利用目的  

   ①介護サービス 

   ②介護保険事務 

   ③事業所の管理運営業務 

     ・入退所等の管理 

     ・会計、経理 

     ・事故等の報告 

     ・利用者の介護、医療サービス向上 

 （２） 他の事業者等への情報提供 

   ①提供する介護サービス 

     ・他の居宅サービス事業所や居宅支援事業所との連携（サービス担当者会議等）、照会への回答 

     ・利用者の診療時、外部医師等の意見、助言を受ける場合 

     ・検体検査業務の委託やその他の業務委託 

     ・ご家族等への心身状況の説明 

   ②介護保険事務 

     ・審査支払機関へのレセプトの提出 

     ・審査支払機関又は保険者からの紹介の回答 

   ③損害賠償保険等に係る保険会社等への相談又は届出等 

２．上記以外の利用目的 

 （１） 事業所内での利用目的 

   ①事業所内の管理運営業務 

     ・医療、介護、福祉サービスや業務の維持、改善のための基礎資料 

     ・事業所での学生の実習 

     ・事業所内での事例研修 

 （２） 他の事業者等への情報提供に係る利用目的 

   ①事業所の管理運営業務 

     ・外部監査及び評価機関への情報提供 

３．行事等での写真撮影及びビデオ撮影の画像の利用目的 

     ・実践事例報告会等や病院への経過報告 

     ・広報誌やパンフレット 

     ・ホームページ 

     ・事業所内掲示板 

４．特定個人情報の取り扱い 

 （１） 関係法令、ガイドライン等の遵守 

   ①当事業所は、個人番号関係事務実施者に該当しない。 

   ②個人番号記載事務は本来利用者が行うものであり、事業所はその記載事務の権限と義務を有していな 

い。 

   ③個人番号カード等は本来利用者が保管するものであり、事業所はその保管の権限と義務を有していな 
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い。 

 （２） 事業所は、通知カード及び個人番号カード又は個人番号記載物は、個人番号関係事務実施者に該 

当しないため保管はしない。 

 （３） 特定個人情報等は、番号法に定められた事務のうち、利用者等に通知した利用目的の達成に必要な 

範囲内で適正に利用するとともに、目的外利用防止のための措置を講ずる。 

 （４） 個人番号記載事務を例外的に行う場合は、管轄の行政担当課に個人番号記載事務実施の可否を事 

前確認した上で、利用者及び扶養義務者等からの委任に基づき支援を行う。 

 （５） 例外的な個人番号記載事務を行う際の利用制限 

      ・介護保険関係の申請事務 

      ・介護保険制度以外の社会保障制度に関する各種申請事務 

      ・災害時や生命及び身体又は財産の保護のために必要がある場合 

 （６） 安全管理措置に関する事項  

      ・特定個人情報等の漏えい、滅失又は毀損の防止のため安全管理措置を講じ、従業者に利用者の 

特定個人情報等を取扱わせる場合は、必要かつ適切な監督を行う。 

 （７） 継続的な改善 

      ・特定個人情報等の保護が適正に行われるよう継続的に改善見直しを行う。 

 （８） 苦情の対応 

      ・特定個人情報等の取り扱いに関する苦情に対し、適切かつ迅速な対応を図る。 

 （９） 質問や相談の窓口 

      ・社会福祉法人椎原寿恵会 グループホーム有馬館 

       管理者 金竹聖子  ＴＥＬ ０９９３－７８－４６７８ 

  

     


