
飾区重症心身障害児（者）等在宅レスパイト事業の実施方法（フローチャート） 

訪問看護事業所 利 用 者  飾 区 

 ※ 単価契約(１事業所につき１契約

のみで可) 

※当月分を翌月１０日までに区に提出

主治医に意見書を作成依頼、受領

             提出 

受領  

              提出   

※当日キャンセルがあった場合について

も、委託料全額を支払う。 

※当日キャンセルの場合は利用者負担額

を全額支払う。 

申 請 受 付 

在宅レスパイト事業利用登録
決定通知書（課税状況に応じて、

利用者負担額も決定）

申込み受付 

受付・内容確認 

在宅レスパイト事業 

利用

審査 

郵送 

在宅レスパイト事業 
利用登録申請書

主治医意見書（写）

区と契約した訪問看護 

事業所に利用申し込み 

（月４回まで、２～４時間）

在宅レスパイト

事業 実施 

区に申込内容を電話連絡 申込内容を記録、台帳整備

実施報告書、委託料の
請求書（毎月） 

利用者負担額の支払い 
受領 

委託料支払い 受領 

在宅レスパイト事業実施に
係る委託契約の締結 

在宅レスパイト事業実施に
係る委託契約の締結 

主治医意見書 

利用者負担額の請求 請求書等の受領 


