
医療法人歓喜会　介護老人保健施設れいんぼう夕陽丘　 （ 入所 ）

介護老人保健施設サービス費（Ⅰ）（超強化型）             2級地：　10.72

１割 ２割 ３割
52 2101 要介護1 788 845 1,690 2,535
52 2103 要介護2 863 926 1,851 2,776
52 2105 要介護3 928 995 1,990 2,985
52 2107 要介護4 985 1,056 2,112 3,168
52 2109 要介護5 1040 1,115 2,230 3,345

１割 ２割 ３割
52 2111 要介護1 871 934 1,868 2,802
52 2113 要介護2 947 1,016 2,031 3,046
52 2115 要介護3 1014 1,088 2,175 3,262
52 2117 要介護4 1072 1,150 2,299 3,448
52 2119 要介護5 1125 1,206 2,412 3,618

１割 ２割 ３割

52 6099 22 24 48 71
52 6117 24 26 52 78
52 6270 20 1回限り 22 43 65
52 6156 50 1月につき 54 108 161
52 6167 5 1月につき 6 11 17
52 9010 240 1日につき 258 515 772
52 6362 60 1月につき 65 129 193
52 6255 　週3日以上 258 277 554 830
52 6256 　週3日限度 240 258 515 772
52 6253 120 129 258 386
52 6365 33 1月につき 36 71 107
52 6400 30 33 65 97
52 6100 　月10回限度 480 515 1,030 1,544
52 6131 110 118 236 354
52 6351 3 4 7 10
52 6352 13 14 28 42
52 6290 11 1日につき 12 24 36
52 6275  １日３回 6 １食につき 7 13 20
52 6115 72 78 155 232
52 6600 160 172 343 515
52 6602 910 976 1,952 2,927
52 6603 1900 2,037 4,074 6,111
52 6112 51 55 110 165
52 6300 　月6日限度 362 389 777 1,165
52 6302 800 858 1,716 2,573
52 6401 　入所中1回 450 483 965 1,448
52 6403 　入所中1回 480 515 1,030 1,544
52 6502 400 1回限り 429 858 1,287
52 6504 500 536 1,072 1,608
52 6511 250 268 536 804
52 6500 600 644 1,287 1,930
52 6505 400 429 858 1,287
52 6503 300 322 644 965
52 9000 　月3日限度 518 556 1,111 1,666
52 6121 　7日間限度 200 215 429 644
52 6274 28 1日につき 31 61 91
52 6280 400 429 858 1,287
52 6281 100 108 215 322

52 6111 1月につき

※　利用者負担額　＝　( 所定利用単位数 + 所定利用単位数×7.5％ )　×　10.72　　×　負担割合　

利用金額の7.5％

※　1単位＝10.72円　　小数点以下切り上げ

　保健施設経口移行加算

　保健施設経口維持加算Ⅰ
1月につき

　保健施設経口維持加算Ⅱ

　保健施設処遇改善加算Ⅰ 　所定単位数の7.5％

　保健施設入退所前連携加算Ⅰ

　保健施設入退所前連携加算Ⅱ

　保健施設訪問看護指示加算

　保健施設緊急時治療管理1
1回につき

　保健施設認知症緊急対応加算1

　保健施設入所前後訪問指導加算Ⅰ1

　保健施設入所前後訪問指導加算Ⅱ1

　保健施設試行的退所時指導加算

　保健施設退所時情報提供加算Ⅰ 　居宅等へ退所

　保健施設退所時情報提供加算Ⅱ 　医療機関へ退所

　 死亡日

  保健施設在宅復帰在宅療養支援機能加算Ⅱ 　算式により70点以上

1日につき　保健施設外泊時費用

　外泊中通所リハ利用/日 　外泊時費用と同時算定不可

　保健施設栄養マネジメント強化加算

　保健施設療養食加算

　保健施設ターミナルケア加算11  死亡日以前31日以上45日以下

1日につき
　保健施設ターミナルケア加算21 　死亡日以前4日以上30日以下

　保健施設ターミナルケア加算31 　 死亡日以前2日又は3日

　保健施設ターミナルケア加算41

　リハビリマネジメント計画書情報加算Ⅱ

　保健施設初期加算 　入所日から30日以内　
1日につき

　所定疾患施設療養費Ⅱ

　保健施設口腔衛生管理加算Ⅱ

1月につき　褥瘡マネジメント加算Ⅰ

　褥瘡マネジメント加算Ⅱ

　新興感染症等施設療養費 ５日間まで

　保健施設科学的介護推進体制加算Ⅱ

　保健施設短期集中リハ加算Ⅰ

1日につき　保健施設認知症短期集中リハ加算Ⅰ

　保健施設認知症短期集中リハ加算Ⅱ

　保健施設サービス提供体制加算Ⅰ
1日につき

　保健施設夜勤職員配置加算

　安全対策体制加算

　高齢者施設等感染症対策向上加算Ⅱ

　協力医療機関連携加算1

　保健施設Ⅰⅳ５

加算関連 金額（円）
サービスコード サービス内容 単位数

多床室　ⅳ 金額（円）
サービスコード サービス内容 単位数

　保健施設Ⅰⅳ１

1日につき

　保健施設Ⅰⅳ２
　保健施設Ⅰⅳ３
　保健施設Ⅰⅳ４

　保健施設Ⅰⅱ１

1日につき

　保健施設Ⅰⅱ２
　保健施設Ⅰⅱ３
　保健施設Ⅰⅱ４
　保健施設Ⅰⅱ５

別表　（介護保険単位数・自己負担額）

R7年4月～

事業者番号：　2751780020

従来型個室　ⅱ 金額（円）
サービスコード サービス内容 単位数


