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その他の介護保健施設サービス費
負チ割合
１割 ２割

送迎加算 施設バスで送迎した場合（片道） １８４円／回３６８円／回

Ｒ８．６／１～
介護職員等処遇改善加算１口

所定単価より算定した単位数の合計 所定単価×０．０９７／月

個別リハビリテーション実施加算
利用者毎に計画を作成し、計画に基づき１日２０分以上の
個別リハビリを実施した場合

２４０円／日 ４８０円／日

若年性認知症利用者受入加算 若年性認知症利用者に対し、個別の担当者を定めてケア
を実施

１２０円／日 ２４０円／日

認知症行動・心理症状緊急対応加算

　　　

（利用開始から７日間を限度）

認知症行動・心理症状により在宅生活が困難であり、緊
急に入所が必要と医師が判断した者

２００円／日 ４００円／日

緊急短期入所受入対応加算

（原則７日以内、 事情により１４日以内）

介護支援専門員が緊急性を認め、計画にない短期入所を
行った場合

９０円／日 １８０円／日

重度療養管理加算（要介護４．５）
厚生労働大臣が定める状態の利用者に対し、医学的管理
のもとの入所行った場合

１２０円／日 ２４０円／日

療養食加算

（１日に３回を限度）
医師の指示箸に基づいた食事の提供 ８円／回 １６円／回

総合医学管理加算

　　　　　　

（利用中１０日を限度）

治療管理を目的とした利用者に対して、投薬、検査、注
射等を行い、主治医に対し、必要な情報提供を行った場
合

２７５円／日 ５５０円／日

緊急時治療管理加算
いて、緊急的な治療管理としての投薬、検査、注射、処
置等を行った場合 （月３回を限度、総合医学管理加算と
の併用不可）

５１８円／日１，０３６円／日

口腔連携強化加算

　　　　　　　　

（月１回を限度）

・利用者の同意を得て、歯科医療機関及び介護支援専門員に
対し、当該評価の結果に…－；徴した場合。
・歯科医療機関の歯科医師又は歯科医師の指示を受けた歯科
衛生士が、当該従業者からの相談等に対応する体制を確保
し、その旨を文書等で取り決めている場合。

５０円／回 １００円／回

生産性向上推進体制加算（ロ）
・利用者の安全、介護サービスの質の確保、職員の負担軽減
に向けた方策を検討する委員会を開催し、 「生産性向上ガイ
ドライン」に基づ〈業務改善にも継続的に取り組んでいるこ
と
・見守り機器などのテクノロジーを１つ以上導入していること
・１年ごとに１回、業務改善の取り組みによる効果を示すデー
タをオンラインで提供すること

１０円／回 ２０円／回

日常生活品費

（全員が対象となります）
毎食時のおしぼり代 １０円／食

エプロン費 毎食時・おやつ時の使い捨てエプロン代（何枚でも） ３０円／日

理美容代
利用時のみ

月曜日（２回／月）

カット十顔そり ２，５００円

顔そりのみ １，５００円


