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地方独立行政法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎サービス

実施規程 

令和５年３月 27日 

規程第 78号 

（目的） 

第１条 この規程は、地方独立行政法人香取おみがわ医療センター定款第17条に規

定する香取おみがわ医療センター（以下「医療センター」という。）で人工透析治

療を受けている者（以下「人工透析患者」という。）に対し、通院のための送迎サ

ービスを行うことにより、安心して継続的に人工透析治療を受けることができる

環境を整備することを目的とする。 

（業務） 

第２条 理事長は、人工透析患者の通院のための送迎サービス業務を、送迎サービ

ス用自動車（以下「送迎車」という。）を運行して行うものとする。 

２ 前項の業務は、外部に委託して行うことができる。 

（利用対象者） 

第３条 送迎サービスの利用対象者は、自力（家族等の介助を含む。）で通院するこ

とが困難な人工透析患者であって、次に掲げるものとする。ただし、自力（家族

等の介助を含む。）で送迎車に乗降が可能な者に限る。 

(１) 利用の申請時において、香取市又は東庄町に居住している者 

(２) 前号に掲げる者のほか、理事長が認めた者 

２ 前項の規定にかかわらず、人工透析患者に付き添って送迎車に同乗し、当該人

工透析患者の送迎車乗降時等に介助を行う者は、送迎サービスの利用対象者とな

ることができる。 

（利用の範囲） 

第４条 送迎サービスの利用範囲は、医療センターにおいて人工透析治療を受ける

ために通院する場合で、香取市及び東庄町の区域とする。 

（利用の申請） 

第５条 送迎サービスを利用しようとする利用対象者（以下「申請者」という。）は、

地方独立行政法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎サービス利用申請

書（別記第１号様式）に送迎サービス利用誓約書（別記第２号様式）を添えて、
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送迎サービスの利用を開始しようとする日の１箇月前までに、理事長に申請しな

ければならない。 

（利用の決定） 

第６条 理事長は、前条の申請があったときは、その内容を審査し、送迎サービス

の実施状況及び申請者の体調や家庭環境等を考慮した上で、利用の可否について

決定し、その旨を地方独立行政法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎

サービス利用可否決定通知書（別記第３号様式）により、申請者に通知するもの

とする。 

（利用者証の交付） 

第７条 理事長は、前条の規定により送迎サービス利用の決定を受けた者（以下「利

用者」という。）に対し、地方独立行政法人香取おみがわ医療センター人工透析患

者送迎サービス利用者証（別記第４号様式。以下「利用者証」という。）を交付す

る。 

（利用者証の取扱い） 

第８条 利用者は、利用者証を他人に貸与し、又は譲渡してはならない。 

（利用の停止） 

第９条 理事長は、利用者が次に掲げる場合のいずれかに該当するときは、送迎サ

ービスの利用を一時的に停止することができる。 

(１) 感染症（感染症の予防及び感染症の患者に対する医療に関する法律（平成

10年法律第114号）第６条第１項に規定する感染症をいう。）の発症により、送

迎車に同乗する者等に当該感染症がまん延する可能性がある場合 

(２) 送迎車に乗降する予定の時刻に著しく遅れることが度重なり発生する場合 

(３) 第12条に規定する利用者の責務を守らない場合 

２ 理事長は、利用者が前項各号に掲げる場合に該当しなくなったときは、前項に

規定する送迎サービスの利用の停止を解除する。 

（利用の決定の取消し） 

第10条 理事長は、利用者が第３条に規定する要件に該当しなくなった場合又は送

迎サービスの実施に著しい支障を来していると判断した場合は、送迎サービスの

利用の決定を取り消すことができる。 

２ 前項の規定により利用の決定の取消しを受けた利用者は、速やかに利用者証を
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理事長に返還しなければならない。 

 （利用の辞退） 

第11条 利用者は、送迎サービスの利用を辞退しようとするときは、地方独立行政

法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎サービス利用辞退届（別記第５

号様式）に利用者証を添えて理事長に提出するものとする。 

（利用料） 

第12条 送迎サービスの利用料は、無料とする。 

（利用者の責務） 

第13条 利用者は、送迎サービスの利用に当たり、次の事項を守らなければならな

い。 

(１) 理事長が定めた運行時刻及び乗降地に従って送迎車を乗降し、途中下車を

行わないこと。 

(２) 乗車予定時刻に遅れた場合、乗車をしないこと。 

(３) 送迎サービス業務に従事する者（以下「送迎従事者」という。）の指示及び

指導に従うこと。 

(４) 乗車時に利用者証を送迎従事者に提示すること。 

（送迎従事者の責務） 

第14条 送迎従事者は、送迎車の運転中又は利用者の乗降時において、利用者の安

全に配慮しなければならない。 

２ 送迎従事者は、利用者の安全を確保するために必要な指示及び指導を行うもの

とする。 

（その他） 

第15条 この規程の施行に関し、必要な事項は、理事長が別に定める。 

   附 則 

 （施行期日） 

１ この規程は、令和５年４月１日から施行する。 

（経過措置） 

２ 当分の間、送迎サービスの利用範囲については、第４条の規定にかかわらず、

香取市及び東庄町の区域とする。 

附 則 
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この規程は、令和６年６月１日から施行する。 

附 則 

この規程は、令和６年１０月１日から施行する。 

附 則 

この規程は、令和７年１１月１日から施行する。 
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別記 

第１号様式（第５条） 

 

地方独立行政法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎サービス 

利用申請書 

 

年  月  日 

 

地方独立行政法人香取おみがわ医療センター 理事長 宛 

 

申請者 住  所 

氏  名               ㊞ 

電話番号 

利用対象者との関係 

 

地方独立行政法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎サービスを利用し

たいので、地方独立行政法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎サービス

実施規程第５条の規定により誓約書を添えて申請します。 

利用対象者 

住 所  診察券番号  

氏 名  電話番号  

送迎車乗降方法 □自力 □介助 □車椅子 □人工透析患者の乗降介助 

緊 急 

連絡先 

氏名  関係  電話番号  

氏名  関係  電話番号  

 

自宅周辺地図（乗降場所を検討します。自宅前の道路、自宅の敷地内を記載してください。） 
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第２号様式（第５条） 

 
送迎サービス利用誓約書 

 
私は、地方独立行政法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎サービスを

利用するにあたり、下記の事項を遵守することを誓約します。 
 

記 

１ 自宅と香取おみがわ医療センター（以下「センター」という。）間の送迎とし、
センターが定めた時間及び乗降地に従って乗降し、途中下車は行いません。 

２ 送迎車への乗降及びセンター内の移動は自身で行い、介助が必要な場合は家族
やヘルパーで対応します。また、送迎従事者の乗降介助を求めません。 

３ 送迎車に乗車中は必ずシートベルトを装着し、安全に心がけるとともに、送迎

従事者の指示に従います。 
４ 透析実施日時、送迎順路や穿刺の順番は、センターの決定に従います。また、
その変更についても従います。 

５ 乗車時間に遅れた場合は乗車できないこと、道路状況により送迎車が予定時間
に遅れる場合があることを承諾します。 

６ 急遽、送迎サービスを利用しない場合は、必ずセンターに連絡をします。 
７ 自己都合による利用日変更（他病院受診等）、体調不良時、透析後の状態不良
や感染症が疑われる場合は、送迎サービスを利用できないことを承諾します。 

８ 送迎車内は禁煙であり、送迎中に迷惑となる行為をした場合は、次回から送迎
サービスを受けられなくなることを承諾します。 

９ 台風、雪、道路の凍結など、また、車両故障等により急遽送迎サービスが中止
された場合には、自身の負担により別の方法で通院します。 

10 自動車事故の際の補償内容は、センターが加入している保険の補償範囲となり、
また、乗降時（車椅子含む）の事故については自己責任であることを承諾します。 

11 送迎サービス利用中に、利用条件を満たせなくなった場合は、利用できなくな
ることを承諾します。 

12 送迎サービスは、予め通知した上でセンターの都合により中止する場合がある
ことを承諾します。 

 
年  月  日 

 
地方独立行政法人香取おみがわ医療センター 理事長 様 

 
誓約者（利用者） 誓約事項確認者（保証人） 

氏名            ㊞ 氏名             ㊞ 

緊急連絡先 緊急連絡先 

 誓約者との関係 
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第３号様式（第６条） 

 

年  月  日 

 

          様 

 

地方独立行政法人香取おみがわ医療センター 理事長 印 

 

 

地方独立行政法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎サービス 

利用可否決定通知書 

 

     年  月  日付けで申請のありました地方独立行政法人香取おみがわ

医療センター人工透析患者送迎サービスの利用について、地方独立行政法人香取お

みがわ医療センター人工透析患者送迎サービス実施規程第６条の規定により通知し

ます。 

 

１ 利用を認める。 

利用者住所 

氏名 

番号  第    号 

送迎車乗降方法  □自力 □介助 □車椅子 □人工透析患者の乗降介助 

 

２ 利用を認めない。 
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第４号様式（第７条） 

（表） 

 第     号 

人工透析患者送迎サービス利用者証 

住所 

氏名 

交付年月日     年  月  日 

地方独立行政法人香取おみがわ医療センター 

理事長 

（裏） 

注  意  事  項 

１ この利用者証を送迎車乗降時に送迎従事者に提示す

ること。 

２ この利用者証を他人に貸与、譲渡しないこと。 

３ この利用者証の記載事項に変更を生じたときは、この利

用者証を添えて、その旨を届け出ること。 

４ この利用者証を紛失、汚損したときは、その旨を届け出る

こと。 

５ 送迎サービスを利用しなくなったときは、直ちに返納するこ

と。 

 

 

  

印 
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第５号様式（第11条） 

 

年  月  日 

 

地方独立行政法人香取おみがわ医療センター 理事長 宛 

 

住所 

氏名 

 

 

地方独立行政法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎サービス 

利用辞退届 

 

下記のとおり人工透析患者送迎サービスの利用を辞退したいので、地方独立行政

法人香取おみがわ医療センター人工透析患者送迎サービス実施規程第11条の規定に

より、利用者証を添えて届け出ます。 

 

記 

 

利用者氏名  

利用者番号  

辞退年月日  

辞 退 理 由  

 


