
◎予防通所リハビリテーション費

※

2,053円 88円

3,999円 176円

◎加算
月　　額

２２５円

１２０円

５６２円

（Ⅰ） ４８０円

（Ⅱ） ７００円

２４０円

4.7%

◎その他

628円

実費日用品費

オムツ代
（使用した場合のみ）

尿取りパット大１枚３０円　　小１枚２０円
はくパンツ１枚１００円

※ 負担割合が２割の場合は記載額の２倍、

３割の場合は記載金額の３倍となります。

若年性認知症利用者受入加算
若年性認知症利用者毎に個別の担当を定めた
場合

介護職員処遇改善加算（Ⅰ） 所定単位数に加算率を乗じた単位数で算定

食　事　代 おやつ代を含む

事業所評価加算
要支援状態の維持・改善の割合が一定以上と
なった場合

生活行為向上
リハビリテーション加算

利用開始日の属する月から６月以内

選択的サービス
複数実施加算

選択的サービスのうち2種類実施した場合

選択的サービスのうち3種類実施した場合

要支援１
サービス提供体制
強化加算 Ⅰ(月）

要支援２

項　　目 備　　　考

運動器機能向上加算
リハビリテーション計画を作成し、運動器機能向
上サービスを行った場合

令和3年10月1日

通　所(介護予防）リハビリテーション　料　　金　　表

新型コロナウイルス感染症に関する特例的な評価【新設】基本報酬に０．１％上乗せ（令和3年9月末まで）

要　介　護　度 月　　額

下関市豊浦地域ケアセンター

介 護 老 人 保 健 施 設 ひ び き 苑


