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	利用方法および記入例
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医師や医療機関とケアマネジャーとの連絡用紙です。
書式は　安中市医師会HPよりダウンロードできるよう準備中です
連絡用紙１　医療介護連絡票
連絡・報告・相談・指示がある場合や、相談事項への返信の連絡用紙として使用します。利用者の情報及び、連絡・報告・相談、指示を確認したい事項等については、具体的に記載してください。
　※【連絡用紙1】のやり取りのみの場合、情報提供に対する請求の対象となりません。
連絡用紙２　情報提供に関する同意書 
主治医とケアマネジャーの間で書面にて情報交換を行うことに対する同意書です
1 ケアプラン作成等のためケアマネジャーが主治医より情報提供をうけること。
2 主治医がケアマネジャーに情報提供すること、および、診療情報提供書を使用する場合は提供料の自己負担（１割負担で２５０円）が発生する可能性があること。（提供料発生の有無に関しては主治医が判断）
3 医療機関からの請求があった場合には、支払いに応じること。
以上の３点を説明し同意を得てください

※ケアマネジャーは【連絡用紙1.2】の原本を主治医へ渡し、コピーを支援記録に保管
●本人・ご家族の意向については、利用できるようであれば利用してください。

連絡用紙３　ケアプラン作成支援連絡票（診療情報提供書）

ケアマネジャーからの求めがあった場合、また、主治医が担当者会議への参加が困難な場合など、ケアプランの策定等に必要な情報提供を行なうときに利用します。
　医師が「居宅療養管理指導」または「診療情報提供料（Ⅰ）」を請求するための資料となります。（請求をしない場合にも使えます）
※各医療機関における「指定居宅介護支援事業所等向け診療情報提供書」様式がある場合にはそちらをお使いください。
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◆連絡用紙１「連絡票」において相談等、医療機関からの返信を求めるものがある場合
*返信希望日までに返信してください。

*主治医からケアマネジャーに対する情報提供の方法（【連絡用紙1】での返信または、【連絡用紙3】での返信）は、相談内容等により主治医が決定してください。　
※返信方法の決定については、【連絡用紙1】でのケアマネジャーの意見を参考にしてください。

*【連絡用紙３】での返信において、記載内容が診療情報提供書の要件を満たす場合には診療情報提供料（Ⅰ）を算定することができますが、算定の有無については主治医が決定してください。返信は原則として郵送若しくは手渡しにてお願いします。
※算定する場合、コピーを診療録に保管してください。また個人負担について同意があることを確認してください。　注：　算定要件については各医療機関にてご確認下さい。
・ 情報を提供する医療機関と特別の関係にある機関に情報提供が行われた場合や、市町村が開設主体である医療機関が市町村等に対して情報提供を行った場合は、算定できません。　
基本的な利用方法
□サービス担当者会議を行う場合（請求までの）
①ケアマネジャーが【連絡用紙１】にて連絡
・担当者会議開催日時の連絡（出欠の確認）
・利用者の要望や、ケアプラン作成に伴い確認したい事項などを具体的に記入。
②ケアマネジャーは【連絡用紙２】を用いてご本人・ご家族の同意を得る。

③ケアマネジャーは【連絡用紙1・２・（３）】を医師に渡す。
④医師は【連絡用紙１】にて出欠の連絡および算定の有無について連絡。
ケアマネジャーからの情報をもとに、【連絡用紙3】を作成し、送付もしくは手渡し。
医師は診療録に作成した【連絡用紙３】のコピーを保管。
⑤ケアマネジャーは医師から受け取った【連絡用紙３】により、留意点を確認してサービス担当者会議を行う。
⑥ケアマネジャーはサービス担当者会議録・支援経過を記入し、【連絡用紙３】を保管。
⑦医師は診療情報提供料（I）の請求を行う。

※「必ず、【連絡用紙３】での返信を求める」ものではありません。
医療介護連絡用紙１　医療介護連絡票の活用例
□ケアマネジャー　⇒　医師　（　⇒　ケアマネジャー）
・利用者の担当になったことの連絡、担当者会議の日程についての連絡

・診察だけで把握しづらい生活状況の情報伝達・相談　（　⇒　対応指示　）
　　　例）処方してもらった薬が飲めていない　
認知症が疑われる言動・行動等があった
ショートステイ利用をしてみたら、夜間の頻尿がわかった　など
　・状態が短期間で大きく変わった場合の連絡　（　⇒　対応指示 ）
　・医療系サービス等の導入・継続に関する意見、指示　（　⇒　意見、指示）
□医師　⇒　ケアマネジャー（　⇒　医師　）
・心身状態に合わせ、特別な注意が必要な場合（必要になった場合）の連絡　
（⇒　経過報告）
・経過観察の必要な薬剤処方についての連絡　（⇒　状況把握に努めて報告）
◆連絡用紙１．２．３については、安中市医師会および碓氷安中ケアマネの会協力のもと、利用者様のサポートにあたり、「お互いの持っている情報、求めている情報をより確実に伝えあえるように」との思いで作成しました。　ご活用いただけましたら、幸いです。
　　　　　　　*問題点や改善点等ございましたら「在宅医療相談室あんなか」までご連絡下さい。
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【医療と介護の連絡用紙1・2・3】
利用方法について










こんな症状あるから報告しよう。


先生に確認しておきたいな・・・





連絡用紙1








少し気になるな。経過報告頼もう！





新規に担当になった人の、ケアプラン作成と、サービス担当者会議をしなきゃ！





連絡用紙1・2・（3）








連絡用紙1の情報


確認事項を踏まえ





連絡用紙3　作成


（診療情報提供書）





連絡用紙1：担当になった連絡。本人の要望、プラン作成時


の注意点等、担当者会議の連絡等


連絡用紙2：情報提供と自己負担金に関する同意








連絡用紙3　受取り


記載された情報を参考にしてプラン作成





サービス担当者会議


【医師が欠席の場合】


連絡用紙3に記載された情報を参考にして、サービス担当者会議を行う。





【医師か出席の場合】


予め返信いただいている連絡用紙3の情報や口頭での助言を受け会議を行う。








連絡用紙1





連絡用紙1：担当者会議の出欠、連絡用紙3の


自己負担有無、授受方法についてなど








診療情報提供料（I）


の請求を行う








連絡用紙3
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