
 

 

重要事項説明書 

（介護老人保健施設サービス） 

１ 事業所の概要  

 
事 業 所 名 

横浜市立脳卒中・神経脊椎センター介護老人保健施設 

（通称：コスモス） 

 

 所 在 地 神奈川県横浜市磯子区滝頭一丁目2番1号  

 介護保険事業所番号 1450780007  

 管 理 者 施設長 柳本 邦雄  

 連 絡 先 電話 045-751-4165 ㈹   FAX 045-753-2849  

 

併設サービス 

短期入所療養介護サービス（予防含む） 

通所リハビリテーションサービス（予防含む） 

訪問リハビリテーションサービス（予防含む） 

 

 

２  職員の配置状況 

                                   令和7年10月1日現在 

 職  種 業務 人  員  

 
管理者・医師 

施設の業務を統括し執行する。 
常勤1名・非常勤0名 

 

 健康管理及び医療に適切な処置を講ずる。  

 看護職 ご利用者の保健衛生並びに看護業務を行う。 常勤9名・非常勤0名   

 介護職 ご利用者の日常生活全般にわたる介護業務を行う。 常勤25名・非常勤3名  

 支援相談員 ご利用者、ご家族等に関わる相談援助業務を行う。 常勤4名・非常勤0名  

 理学療法士、作業療法士、

言語聴覚士 

ご利用者に対する機能訓練業務を行い、身体機能の

維持回復を行う。 
常勤8名・非常勤1名 

 

 介護支援専門員 施設サービス計画の作成、各種連絡調整等を行う。 常勤3名・非常勤0名   

 事務員 各種事務処理に関する業務を行う。 常勤4名・非常勤0名  

 薬剤師 薬剤業務を行う。 常勤0名・非常勤1名  

 管理栄養士 栄養指導、栄養管理等を行う。 常勤1名・非常勤0名   

 

３  設備の概要 

 区  分 数 量 ・ 規 模  

 利用定員 80人   

 

居  室 

個   室   8室（1室約20㎡）  

 2人部屋   4室（1室約17㎡）  

 4人部屋   16室（1室約35㎡）  

 食  堂 1階（83.27㎡）  2階（83.27㎡）  

 ﾚｸﾘｴｰｼｮﾝﾙｰﾑ 1階（21.04㎡）  2階（21.04㎡）  

 特別浴室(2階) 2階（41.96㎡）機械浴1、リフト浴2  

 浴室(1階) 一般浴室(35.84㎡) 大浴室1、小浴室2、リフト浴等  

 洗濯場(1階) 0.66㎡ カード式全自動洗濯機2、乾燥機2  

 機能訓練室 2階（82.61㎡）平行棒、プラットホーム、昇降テーブル等  

 談話室 1階（20.06㎡）2階（20.06㎡）  

 診察室 1階 (14.09㎡)   

 調理室 地下1階、脳卒中・神経脊椎センターと共用  

 相談室 相談室（13.45㎡）     

 ﾎﾞﾗﾝﾃｨｱﾙｰﾑ 2階（15.04㎡）  



 

 

４  サービス内容 

 当施設では、ご利用者がその有する能力に応じて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、ご利用者の居宅における生活への復帰を目指し、入浴、排せつ、食事等の介護、相談及

び援助、社会生活上の便宜の供与その他の日常生活上の世話、機能訓練、健康管理及び療養上の世

話等のサービスを提供します。 

①医療・看護      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、

              適切な医療・看護を行います。それ以外でも必要がある場合には適 

宜診察しますので、看護師等にお申し付けください。 

           ただし、当施設では行えない処置や手術、その他病状が著しく変化 

した場合の医療については他の医療機関（協力病院等）での治療と 

なります。 

   ②栄養管理       栄養状態の把握と改善のお手伝いをします。「食べる」ことを通じて 

楽しみや生きがいを見出していただけたらと考えています。 

食事 朝食  7時35分～8時30分 

                  昼食 11時35分～12時30分 

                  夕食 17時35分～18時30分 

              おやつ（別料金）を希望された方には10時と15時に提供します。 

   ③入浴          入浴又は清拭を週2回行います。お身体の状態に合わせた入浴方法を 

検討します。（12/31～1/3までは入浴はお休みです） 

   ④排泄          ご利用者の状況に応じて適切な排泄介助を行うと共に、排泄の自立 

       についても適切な援助を行います。 

     ⑤離床、着替え、    寝たきり防止のため、出来る限り離床に配慮します。生活のリズム 

整容等        を考え、朝・夕の着替えを行うよう配慮します。 

              個人としての尊厳に配慮し、適切な整容が行われるよう援助をします。 

シーツ交換は週1回実施します。 

⑥機能訓練       理学療法士、作業療法士、言語聴覚士によりご利用者の状況に適し 

た機能訓練を行い、身体機能の低下を防止するよう努めます。 

   ⑦レクリエーション   気分転換や社交の場を提供し、楽しくご参加いただけるレクリエー 

ションの実施により、活性化をはかります。 

⑧理容、美容       月1回外部の移動理美容車による理美容サービスを実施しております。 

不定期な訪問のため、理美容日が決定したら施設内の掲示でお知らせ 

します。料金は実費でご利用料と一緒に引き落としとなります。 

ご希望される方は、1階事務室にてお申込みください。 

⑨季節行事        七夕会、夏祭り、クリスマス会などを定期的に実施しています。 

 

５  利用者負担金 

①サービス費用は厚生労働省が定める基準によるものとし、ご利用者からお支払いいただく利用 

者負担金（介護保険を適用する場合）は負担割合（1割、2割、3割）に応じた金額となります。

詳細は別紙料金表の通りです。疑問点等があればお尋ねください。 

②支払方法 

お支払いは、預金口座自動振替（引き落とし）でお願いしております。ご利用月の1日から月末 

日までのご請求分が、原則、翌月の27日（土日祝日の場合は翌営業日）に振り替えられます。 

請求書は、ご利用月の翌月10日以降に、領収書は振替月の翌月10日以降に郵送いたします。退所 

される際の請求書、領収証も後日郵送いたします。 

 



 

 

 

６  当施設のサービスの方針等 

①要介護状態と認定されたご利用者に対し、施設サービス計画に基づき自立を支援し、その居宅 

への復帰を目的としてサービスを提供します。 

②当施設では、ご利用者の意思及び人格を尊重し、自傷他害の恐れがあるなど緊急時やむを得な 

い場合以外、原則としてご利用者に対し身体拘束は行いません。 

 ③当施設は、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図り、ご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ます。 

④当施設では、明るく家庭的雰囲気を重視し、療養上必要な事項について、理解しやすいように 

助言、説明等を行います。 

 

７  サービス利用に当たっての留意事項 

①施設内に入られる方へ 

当施設内全フロアーは土足禁止ではございませんが、ご利用者、並びにご面会者、ご家族の方

はお手数ですが、1階正面玄関マットにて履物の汚れを取ってからお入りください。 

②面会時間・面会について 

別紙「面会のご案内」の通りです。 

ご面会の際には、1階事務室にて来所者管理簿に必要事項を記入し、面会札をつけてください。

面会中は必ずマスクを着用し、マスクをはずしての会話はお控えください。なお、食べ物、飲

み物、生花等の持ち込みは原則禁止とさせていただいております。 

③電話の取り次ぎについて 

入所中の方への電話の取り次ぎは原則実施しておりません。ご利用者への伝言は事務所対応可

能時間内でお願いいたします。 

④金銭・貴重品・持参物等の管理 

金銭・貴重品・火器類のお持ち込みはご遠慮いただいております。持参物等は、ご利用者・ご

家族の責任で管理をお願いします。紛失の場合は、施設は一切の責任を負いかねます。なお、

利用者間での授受は禁止といたします。 

⑤ご利用資格の確認等 

   お持ちの保険証書類は全てご提示をお願いします。必要に応じてコピーを取らせていただきま

す。介護保険証・負担限度額認定証については、入所中は施設でお預かりをさせていただいて

おります。お預かりする際は、預かり証を発行いたします。 

⑥入所中の受診等について 

入所中の方の病院への受診は、通常と異なりますので、必ずご相談ください。なお、医療保険

で定められている一部負担金はご利用者負担となります。 

入所中のお薬の処方につきましては施設の医師が行います。薬の効果は同じですが、名前の違

う薬を使う場合や医師の判断により薬の変更を行う場合があります。 

入所中にご入院された場合は退所扱いとなります。その後につきましては相談サービス科へご

連絡ください。 

⑦外出・外泊 

外泊・外出を希望される方は、施設長の許可を事前に得る必要があるため、外出・外泊される

7日前迄に相談サービス科へご連絡ください。また外泊は、1ヶ月で6日間（原則）となってお

ります。感染症流行期などは、外出・外泊をお控えいただくこともございます。 

⑧喫煙について 

当施設および敷地内は、全面禁煙です。 



 

 

 

⑨診断書、健康診断書及び証明書について 

診断書のご希望の方は1階事務室受付までお申込ください。健康診断書作成に関わる文章料は 

1通\11,000円（税込）（レントゲン代は医療機関にて別途発生） 

自動車賠償責任保険、生命保険、その他記載がこれに類する文章料は1通\5,500（税込）、医

師の診断に関わる文章料は1通\2,750（税込）、領収書再発行（支払証明書）やその他の文章

料は1通\1,100（税込）となります。 

診断書、健康診断書の発行は、依頼をされてから約2週間程度掛かりますが、内容によっては 

1ヶ月程度掛かるものもございますので、ご了承ください。 

⑩所持品の持ち込み 

所持品には全てにフルネームをご記入ください。ご利用中に居室の変更を行う場合があるため、 

必要最低限のものをご持参ください。 

⑪テレビの設置について 

全部屋にテレビを設置しております。個室の場合は備付のテレビになるため、利用料は特別室

料に含まれます。多床室の場合はカード式テレビになるため、専用のテレビカードが必要です。

テレビカードは1階事務室でお買い求めいただき、支払は利用料と一緒に引き落としとなりま

す。なお、多床室でテレビをご利用される方は、以下に示す事項を厳守してください。 

1．テレビを視聴する際は、他のご利用者の迷惑にならない様、必ずイヤホンを使用してくだ 

さい。 

2．消灯時間には、テレビの視聴を止め、電源をお切りください。 

⑫洗濯について 

汚れ物はご家族で洗濯いただくか、外部の洗濯業者に委託することができます。委託料金は

実費でご利用料と一緒に引き落としとなります。ご希望される方は、1階事務室にてお申込み

ください。なお、ご自分で洗濯ができるご利用者に限り、1階のコインランドリーをご利用い

ただくこともできます。ご利用の際は、テレビカードが必要です。なお、洗濯洗剤等はご用

意しておりませんので、各自ご準備ください。 

⑬新聞・雑誌等 

1・2階の食堂で閲覧 

⑭禁止事項 

当施設では、多くの方に安心して生活していただくために、ご利用者およびその関係者による

「営利行為」「宗教の勧誘」「特定の政治活動」は禁止いたします。 

また、故意による施設内備品の破損、他のご利用者や職員へのハラスメント行為は固くお断 

りします。 

⑮携帯電話ご使用について 

1. 居室内では、マナーモードにしてください。 

2. 通話される場合は、談話コーナー、もしくは公衆電話区域内でご使用ください。個室の場

合は、居室内でのご使用が可能です。 

3. 携帯電話の故障、紛失等につきましては、当施設では一切の責任を負いかねますので、各

自で管理されますよう、お願いいたします。 

 

８  緊急時等の対応  

  ①当施設は、ご利用者に対し、施設医師の医学的判断により対診が必要と認める場合、協力医療 

機関等又は協力歯科医療機関等での診療を依頼することがあります。 

 ②当施設は、ご利用者に対し、当施設における介護保健施設サービスでの対応が困難な状態、又 

 は、専門的な医学的対応が必要と判断した場合、他の専門的機関を紹介します。 



 

 

 ③前②項のほか、入所利用中にご利用者の心身の状態が急変した場合、入所時にご提出頂いた緊

急連絡先等に速やかに連絡をいたします。 

 

９ 事故発生時の対応 

①サービス提供により事故が発生した場合は、速やかに区市町村、ご家族等に対して連絡を行う等

必要な措置を講じます。 

 ②事故が発生した場合には、事故の状況及び事故に際して取った処置を記録します。 

 ③当事業所の責に帰すべき事由によってご利用者に事故が発生した場合は、その損害を賠償します。 

 ④事故が発生した時又はそれに至る危険性がある事態が発生した時は、その改善策を講じるととも 

に職員に周知徹底を図ります。 

 ⑤事故発生の防止のための委員会を整備し、事故対応のマニュアル等を策定するとともに定期的な 

研修を実施します。 

 

10 協力医療機関  

  ①横浜市立脳卒中・神経脊椎センター 

    所在地  神奈川県横浜市磯子区滝頭1-2-1 

    連絡先  045-753-2500 

    診療科目 脳神経内科、脳神経外科、整形外科、リハビリテーション科、循環器内科 

②横浜栄共済病院 

    所在地  神奈川県横浜市栄区桂町132 

    連絡先  045-891-2171 

    診療科目 内科、外科、整形外科、皮膚科、泌尿器科、眼科、歯科口腔外科等 

 ③大口東総合病院 

    所在地  神奈川県横浜市神奈川区入江2-19-1 

    連絡先  045-401-2411 

    診療科目 内科、外科、整形外科、皮膚科、泌尿器科、眼科、耳鼻科等 

 ④康心会汐見台病院 

    所在地  神奈川県横浜市磯子区汐見台1-6-5 

    連絡先  045-761-3581 

    診療科目 内科、外科、整形外科、皮膚科、泌尿器科、眼科等 

⑤港南歯科クリニック 

   所在地  神奈川県横浜市港南区日限山1-49-2 

   連絡先  045-827-1928 

⑥横浜市立市民病院 

   所在地  神奈川県横浜市神奈川区三ツ沢西町1番1号 

   連絡先  045-316-4580 

   診療科目 内科、外科、整形外科、皮膚科、泌尿器科、眼科、歯科口腔外科等 

⑦公立大学法人横浜市立大学附属市民総合医療センター 

   所在地  神奈川県横浜市南区浦舟町4丁目57番地 

   連絡先  045-261-5656 

   診療科目 内科、外科、整形外科、皮膚科、泌尿器科、眼科、歯科口腔外科等 

⑧医療法人佐藤病院 

   所在地  神奈川県横浜市南区南太田1-10-3 

   連絡先  045-731-1515 

   診療科目 内科、外科、整形外科、脳神経外科、形成外科、リハビリテーション科   



 

 

⑨医療法人博生会 本牧病院 

   所在地  神奈川県横浜市中区本牧三ノ谷11-5 

   連絡先  045-621-2445 

   診療科目 内科、外科、整形外科、消化器科 

 

11 非常災害対策 

 ・災 害 時  職員の指示・誘導に従ってください。 

 ・防災設備  スプリンクラー、消火器、屋内消火栓、防火扉などを設置しております。 

 ・防災訓練  年2回実施いたします。 

 

12 1階事務室受付時間（会計時間） 

月曜～金曜 8時30分～17時30分（9時00分～16時30分） 

   土曜    8時30分～12時30分（9時00分～12時30分） 

   日曜・祝日 お休み 

 

13 秘密保持等 

 ①ご利用者の個人情報保護については、当施設の個人情報保護方針、個人情報に関する規定等の 

  ほか関係法令及びその他のガイドラインを遵守します。 

②事業者は、業務上知り得たご利用者又はそのご家族の情報については、ご利用者又は第三者の 

生命、身体等に危険がある場合など正当な理由がある場合を除き、契約中及び契約終了後、第 

三者に漏らすことはありません。 

③事業者は、文書によりご利用者又はそのご家族の同意を得た場合には、市町村、居宅介護支援 

事業者との連絡調整その他必要な範囲内で、同意した者の個人情報を用いることができるもの 

とします。 

 

14 職員の教育・研修 

  職員に対する教育・研修の主たる項目は以下になります。 

（1）担当の職務に必要な知識、技能 

（2）担当職務に関連する知識、技能 

（3）人格の向上に役立つ事項 

（4）その他教育研修の目的達成に必要な事項 

 

15 衛生管理等 

・職員の健康管理および備品の衛生管理を定期的に行います。 

・感染症の予防及びまん延防止のため、定期的な研修及び訓練を実施し、発生時には厚生労働省 

が定める対処手順等に沿って、対応を行います。 

 

16 入所判定会議、退所・継続判定会議 

  定期的に入所判定会議及び退所・継続判定会議を行います。会議において入所及び退所・ 

継続の可否について審査します。 

 

 

 

 

 



 

 

17 相談窓口、苦情対応  

  ○ サービスに関する相談や苦情については、次の窓口で対応いたします。 

   相談窓口 ： 横浜市立脳卒中・神経脊椎センター介護老人保健施設コスモス 

          相談サービス科 

   電話番号 ：  045-751-4165（代） 

苦情解決責任者：施設長 柳本 邦雄 

   担 当 者  ： 支援相談員・介護支援専門員 

   対応時間 ： 月曜～金曜 8時30分～17時30分まで 

          土曜    8時30分～12時30分まで 

          日曜・祝日はお休みとさせていただきます 

その他、設置されている「ご意見箱」もご利用ください。 

○ 次の公的機関において苦情申出等ができます。 

  
横浜市 はまふくコール 

（横浜市苦情相談コールセンター） 

所 在 地   横浜市中区本町6-50-10 

電話番号  045-263-8084 

FAX番号   045-550-3615 

 

 
神奈川県国民健康保険 

団体連合会（国保連） 

所 在 地  横浜市西区楠木町27-1 

電話番号  045-329-3447 
受付時間／8時30分～17時15分（土日・祝祭日・年末年始を除く） 

 

 
磯子区役所 

磯子区高齢・障害支援課 

所 在 地  横浜市磯子区磯子3-5-1 

電話番号  045-750-2494 

FAX番号   045-750-2540 

 

 

18 当法人の概要                                                                        

 法人の名称 社会医療法人ジャパンメディカルアライアンス  

 代 表 者 名 理事長   贄 正基  

 所  在  地 神奈川県海老名市中央四丁目16番1号  

 電      話 046-233-1311㈹  

 

業務の概要 

病院・診療所及び介護老人保健施設、ｻｰﾋﾞｽ付き高齢者向け住宅の運営 

市町村の委託をうけて行う地域包括支援センター 

居宅介護支援事業所及び、居宅サービス事業所・介護予防サービス事

業所の運営 

 

  

 

事 業 所 数 

地域包括支援センター              3事業所 

居宅介護支援事業所                   5事業所 

訪問看護・介護予防訪問看護護事業所            3事業所 

訪問介護・介護予防訪問介護事業所              2事業所 

訪問リハビリテーション・介護予防訪問リハビリテーション  8事業所 

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 4事業所 

福祉用具貸与・介護予防福祉用具貸与       2事業所 

特定福祉用具貸与事業所・特定介護予防福祉用具販売事業所 2事業所 

通所介護事業所・介護予防通所介護事業所     1事業所 

病院                                 3事業所 

診療所                     4事業所 

介護老人保健施設                     2事業所 

サービス付き高齢者向け住宅           1事業所 

 

19 その他 

・地震等非常災害その他やむ得ない事情の有る場合を除き、入所者定員及び居室の定員を 

 超えて利用させません。 

・職員へのお心遣いは固くお断りいたします。 

・ご不明な点、ご質問等ありましたらお気軽にご相談ください。 


