
利用者・家族
貴ステーション
訪問看護師

当ステーション
WOC認定看護師

②利用者・家族に同行訪問の必要
性と支払いについて説明し、同意を 
得る。説明者は「説明・承諾書」に
所属と氏名を記入する。

③「説明・承諾書」に必要事項 
を記入。記入後、説明者に渡
す。

④「同行訪問依頼書」を記入し「説 
明・承諾書」の写しを最寄り
の当ステーションへFAX する。

⑤認定看護師の訪問日程調整
  後、「予約票」を貴ステーション 
宛てFAXする。

⑥以下書類を当ステーション宛てに
FAXする。

⚫ 訪問看護指示書の写し
⚫ 健康保険証、公費受給者証
特定疾患受給者証

⚫ 限度額適用認定証の写し
⚫ 特定疾患上限管理票の写し

⑦認定看護師が同行訪問を
実施する。

⑧認定看護師が同行訪問報
告書を作成し、貴ステーション
宛てFAXする。

⑨利用者に請求書を郵送する。⑩利用者負担額のお支払い

<皮膚・排泄ケア認定看護師同行訪問のフローチャート>

①訪問看護指示書発行の医師より  
同行訪問の了承を得る。
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