
令和６年６月１日より

〇

〇

短期集中個別リハビリテーション実施加算 ３５２円／日

７６８円／日

＊

＊

介護職員等処遇改善加算Ⅴ(1～14)

口腔機能向上加算Ⅰ

加算取得状況による

４８０円／日

保険分の自己負担額（３割負担）

７１円／日

５８円／日

１９円／日

１２８円／月

６４円／日

所定単位数の8.6％

所定単位数の8.3％

サービス提供体制強化加算Ⅰ

サービス提供体制強化加算Ⅱ

サービス提供体制強化加算Ⅲ

科学的介護推進体制加算

中重度者ケア体制加算

介護職員等処遇改善加算Ⅰ

介護職員等処遇改善加算Ⅱ＊

＊

＊

リハビリテーションマネジメント加算(イ)6月以内

リハビリテーションマネジメント加算(イ)6月以降

リハビリテーションマネジメント加算(ロ)6月以内

リハビリテーションマネジメント加算(ロ)6月以降

リハビリテーションマネジメント加算(ハ)6月以内

所定単位数の5.3％

介護職員等処遇改善加算Ⅲ

介護職員等処遇改善加算Ⅳ＊

＊

〇

〇

〇

〇

所定単位数の6.6％

〇

〇

〇

〇

〇

２,５３６円／月

８７３円／月

１,８９７円／月

＊

＊

７６８円／月

１,７９１円／月

＊

＊

要介護度 １日当たりの金額

要介護５

要介護４

要介護３

要介護２

要介護１

４,１２６円

３,６３６円

３,１３８円

２,７１９円

２,２８７円

自己負担額分

（６～７時間）

６４円／日

〇

〇

各種加算料金

１,５３５円／月

１,９１９円／日

１６円／日

６４円／日

一体的サービス提供加算

退院時共同指導加算

〇

〇

〇

〇

〇

〇

口腔機能向上加算Ⅱ(イ)

＊

＊

＊

＊

１９２円／日＊

５１２円／日＊

４９６円／日＊〇

３９円／日

３２０円／日

６,１４１円／月

入浴介助加算Ⅱ １９２円／日

１２８円／日

８６４円／月

１,５１３円／月

認知症短期集中リハビリテーション実施加算Ⅰ

認知症短期集中リハビリテーション実施加算Ⅱ

リハビリテーションマネジメント加算(ハ)6月以降

医師によるリハビリ会議への参加

入浴介助加算Ⅰ

口腔・栄養スクリーニング加算Ⅰ

移行支援加算

重度療養管理加算

リハビリテーション提供体制加算(イ)

リハビリテーション提供体制加算(ロ)

栄養アセスメント加算 １６０円／月

口腔・栄養スクリーニング加算Ⅱ

９０円／日

７７円／日

リハビリテーション提供体制加算(ホ)

リハビリテーション提供体制加算(ニ)

＊

＊

６４０円／日

３,９９８円／月

栄養改善加算

生活行為向上リハビリテーション加算

５１円／日

３９円／日

リハビリテーション提供体制加算(ハ)

若年性認知症利用者受入加算

口腔機能向上加算Ⅱ(ロ)

老人保健施設 相模大野

通所リハビリ 利用料金表

〇印は対象の方のみ、＊印は体制加算になります

〇印、＊印の網かけは厚生労働省への情報提出とフィードバック情報活用を実施



教養娯楽費 ２００円/回 クラブ活動やレクリエーション等にかかる費用　*利用の選択が出来ます

紙オムツ

(処理費を含む)

リハビリパンツ　１９７円 パット　５５円

フラット　６５円 テープ止めオムツ　１６５円

１１０円/日
２種類のおやつより希望選択制

＊利用の選択が出来ます
嗜好品費 ５０円/日

２０円/日

１０円/日

２０円/日

５０円/日

緑茶、烏龍茶、紅茶、珈琲など

１日何杯でもご利用いただけます
おやつ

約３６,１００円週２回 約５０,８００円約４６,９００円約４２,９００円約３９,６００円

食費
昼食

日用品費
*個別選択が出来ます

全て利用の場合

おしぼり

ティッシュ

歯磨きセット

食材費(310円)+調理コスト(452円)＝762円

◆通所リハビリ　１月あたりの利用料金の目安（３割負担）

週１回

要介護１ 要介護４ 要介護５要介護２ 要介護３

約２５,４００円約２３,５００円約２１,５００円約１９,８００円約１８,１００円

◇その他の料金（税込）


