
× △ ※２ × × ○ ※３ △※１ × ○ ※９ × △ ※５ ○※４ ○※７ △※７ ×※７ △※７ ○※１１

× △ ※２ × × ○ ※３ △※１ × ○ ※９ × △ ※５ ○※４ ○※７ ○※７ ×※７ △※７ ○※１１

× △ ※２ × × ○ ※３ △※１ × ○ ※７ × △ ※５ ○※４ ○※７ ○※７ ×※７ △※７ ○※１１

× △ ※２ × × ○ ※３ △※１ × ○ ※９ × △ ※５ ○※４ ○※７ ○※７ ×※７ △※７ ○※１１

× △ ※２ × × × △ ※１ × × × × △ ※４ × △ ※８ × × ○
× △ ※２ × × △ ※３ △※１ × × × × ○ ※４ ○ ○ × △ ※７ ○ ※７

× △ × × △ ※３ △※１ × × × × △ ※４ △ ○ × × ○
× △※１０ × × × △ ※１ × △ ※９ × × △ ※４ × △ ※８ × △ ※７ ○
× △ ※３ × × △ ※３ △※１ × × × × △ ※４ ○ △ ※８ × × ○
× △※１０ × × × ○ × × × × ○ ○ ○ × △ ※７ ○
× △ ※２ △ ※２ × ○ ※３ △※１ × ○ ※８ × △ ※５ ○※４ ○ ○ ※７ × △ ※８ ○
× △ ※８ × ※８ × × △ ※１ × × × × △ ※４ △※８ △※８ × × △ ※８

× △ ※２ × × △ ※３ △※１ × ○ ※９ × △ ※６ △※４ ○ ○ ※８ × × ○ ※１

× △ ※２ × × × △ ※１ × △ ※９ × × ○ ※４ ○ △ ※８ × × ○
× △ ※２ △ ※２ × ○ ※３ △※１ × ○ ※９ × △ ※６ ○※４ ○ ○ ※７ × △ ※７ ○

○ ： 常時受入が可能な場合

△ ： 施設全体の受入状況から、その都度の判断を必要とする場合

× ： 常時新規での受入が不可能な場合

※１　看護職員が勤務内に吸引する程度であれば可能(その他嘱託医相談のち服薬調整や口腔ケア等代替ケアにより受け入れ可能と判断できる場合)。

※２　定員の１割を超えない範囲及び主治医の見解、看護体制により受け入れ可能と判断した場合。

※３　食事時間の変更及び主治医の見解、看護体制により受け入れ可能と判断した場合。

※４　留置カテーテルは可能。導尿カテーテルは不可。ただし、看護体制により人数制限を設ける可能性あり。

※５　協力病院での透析は難しい為、地域で対応可能な病院及びクリニックへの施設以外での送迎体制が確保できる場合かつお一人で透析に行ける状態である事や家族等の送迎体制への協力を頂ける場合。

※８　施設嘱託医へ相談のち入所可能と判断した場合または看護職員体制により受け入れ可能と判断した場合。

※９　当施設嘱託医以外の主治医による管理が可能、かつ酸素の費用支払いを利用者及び家族が負担出来れば可能。

※１０　吸引回数や、ご本人の状態、施設内の定員により受け入れ可能。

※１１ ただし入所面接の段階において、主治医及び施設の判断で著しい状態低下が認められる場合及び搬送・送迎が難しいと判断できる場合は不可とする。

人工肛門
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北砂ホーム

医療行為及び状態等による受入可否一覧（特別養護老人ホーム）
令和7年4月1日

施 設 名
経管栄養
（経鼻法）

褥瘡腸ろう インシュリン

〇、△の受入れには、本人の状態、症状により不可となる場合があります。
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※６　協力病院での透析は難しく、地域で対応可能な病院及びクリニックへの送迎体制が確保できる場合、またお一人での透析が可能な場合、認知症による周辺症状等を踏まえ受入れ可否の判断を行う。
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※７　嘱託医への相談を行い受け入れ可能と判断した場合は受け入れ可能。
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〇、△の受入れには、本人の状態、症状により不可となる場合があります。


