
通所リハビリテーション（通常規模型） 令和4年10月1日改定

種類 項目
16 3701 通所リハⅠ２１１ 要介護１ 366
16 3703 通所リハⅠ２１２ 要介護２ 395
16 3705 通所リハⅠ２１３ 要介護３ 426
16 3707 通所リハⅠ２１４ 要介護４ 455
16 3709 通所リハⅠ２１５ 要介護５ 487
16 3716 通所リハⅠ２３１ 要介護１ 483
16 3717 通所リハⅠ２３２ 要介護２ 561
16 3718 通所リハⅠ２３３ 要介護３ 638
16 3719 通所リハⅠ２３４ 要介護４ 738
16 3720 通所リハⅠ２３５ 要介護５ 836
16 3726 通所リハⅠ２６１ 要介護１ 710
16 3727 通所リハⅠ２６２ 要介護２ 844
16 3728 通所リハⅠ２６３ 要介護３ 974
16 3729 通所リハⅠ２６４ 要介護４ 1,129
16 3730 通所リハⅠ２６５ 要介護５ 1,281
16 6600 通所リハ感染症災害3％加算
16 6300 通所リハ生活行為向上リハ継続減算
16 6143 通所リハ理学療法士等体制強化加算 理学療法士等体制強化加算 30 １日につき
16 6144 通所リハ提供体制加算１ 12
16 6147 通所リハ提供体制加算４ 24
16 5301 通所リハビリ入浴介助加算Ⅰ 40
16 5303 通所リハビリ入浴介助加算Ⅱ 入浴介助加算（Ⅱ） 60
16 5608 通所リハマネジメント加算Ａ１１ 同意日の属する月から6月以内 560
16 5609 通所リハマネジメント加算Ａ１２ 同意日の属する月から6月超 240
16 5619 通所リハマネジメント加算Ａ２１ 同意日の属する月から6月以内 593
16 5620 通所リハマネジメント加算Ａ２２ 同意日の属する月から6月超 273
16 5615 通所リハマネジメント加算Ｂ１１ 同意日の属する月から6月以内 830
16 5616 通所リハマネジメント加算Ｂ１２ 同意日の属する月から6月超 510
16 5621 通所リハマネジメント加算Ｂ２１ 同意日の属する月から6月以内 863
16 5622 通所リハマネジメント加算Ｂ２２ 同意日の属する月から6月超 543
16 5613 通所リハ短期集中個別リハ加算 110
16 6253 通所リハ認知症短期集中リハ加算Ⅰ 240
16 6254 通所リハ認知症短期集中リハ加算Ⅱ 1,920
16 6257 通所リハ生活行為向上リハ加算 生活行為向上リハビリテーション実施加算 利用開始の属する日から6月以内 1,250
16 6109 通所リハ若年性認知症受入加算 若年性認知症利用者受入加算 60 １日につき
16 6116 通所リハ栄養アセスメント加算 栄養アセスメント加算 50 1月につき
16 5605 通所リハ栄養改善加算 栄養改善加算 200 月2回限度
16 6202 通所リハ口腔栄養スクリーニング加算Ⅰ 20
16 6201 通所リハ口腔栄養スクリーニング加算Ⅱ 5
16 5606 通所リハ口腔機能向上加算Ⅰ 150
16 5626 通所リハ口腔機能向上加算Ⅱ 160
16 5610 通所リハ重度療養管理加算 100
16 5614 通所リハ中重度者ケア体制加算 中重度者ケア体制加算 20
16 6361 通所リハ科学的介護推進体制加算 科学的介護推進体制加算 40 1月につき
16 5612 通所リハ送迎減算 事業所が送迎を行わない場合 -47 片道につき
16 6110 通所リハ移行支援加算 移行支援加算 12 １日につき
16 6099 通所リハサービス提供体制加算Ⅰ 22 1回につき
16 6107 通所リハ処遇改善加算Ⅰ 介護職員処遇改善加算（Ⅰ）　　　　　　　　　　　　　所定単位数の４７/1000加算
16 6118 通所リハ特定処遇改善加算Ⅰ 介護職員等特定処遇改善加算（Ⅰ） 所定単位数の20/1000加算
16 6114 通所リハベースアップ等支援加算 介護職員等ベースアップ等支援加算　　　　　　所定単位数の10/1000加算

２５５０１８００２６

５級地（10.55）

通所リハビリテーション　サービスコード単位数一覧表

サービスコード
サービス内容略称 算定項目 単位数 算定単位

通常規模型通所リハビリテーション
（１時間以上２時間未満）

サービス提供時間　14:15～15:45

1回につき
通常規模型通所リハビリテーション

（３時間以上４時間未満）
サービス提供時間　9:30～13:00

通常規模型通所リハビリテーション
（６時間以上7時間未満）

サービス提供時間　9:30～15:45

感染症又は災害の発生を理由とする利用者数の減少が一定以上生じている場合　　　　所定単位数の3％加算
1回につき

生活行為向上リハビリテーション実施後にリハビリテーションを継続した場合の減算　対象月から6月以内　所定単位数の15％減算

口腔・栄養スクリーニング加算（Ⅰ）（6月に1回を限度）
1回につき

口腔・栄養スクリーニング加算（Ⅱ）（6月に1回を限度）

リハビリテーション提供体制加算（3時間以上４時間未満）
1回につき

リハビリテーション提供体制加算（6時間以上7時間未満）
入浴介助加算（Ⅰ）

１日につき

リハビリテーションマネジメント加算（A）イ

1月につき
リハビリテーションマネジメント加算（A）ロ

リハビリテーションマネジメント加算（B）イ

リハビリテーションマネジメント加算（Ｂ）ロ

短期集中個別リハビリテーション実施加算
1日につき

認知症短期集中リハビリテーション実施加算（Ⅰ）　（週２日限度）
認知症短期集中リハビリテーション実施加算（Ⅱ）

１月につき

１月につき

事業所番号

地域区分 介護老人保健施設　B･O･Hケア･サービスセンター

口腔機能向上加算（Ⅰ）
月2回限度

口腔機能向上加算（Ⅱ）
重度療養管理加算

１日につき

サービス提供体制強化加算（Ⅰ）



介護予防通所リハビリテーション 令和4年10月1日改定

種類 項目

66 2111 予防通所リハビリ２１ 2,053

66 2121 予防通所リハビリ２２ 3,999

66 6300 予防通所リハ生活行為向上リハ継続減算

66 6257 予防通所リハ生活行為向上リハ加算 生活行為向上リハビリテーション実施加算（利用開始日の属する月から6月以内）　　 562

66 6109 予防通所リハ若年性認知症受入加算 240

66 6125 予防通所リハ12月超減算２１ 利用を開始した日の属する月から起算して12月を超えた期間に利用した場合 要支援１ -20

66 6126 予防通所リハ12月超減算２２ 利用を開始した日の属する月から起算して12月を超えた期間に利用した場合 要支援２ -40

66 5002 予防通所リハ運動器機能向上加算 225

66 6116 予防通所リハ栄養アセスメント加算 栄養アセスメント加算 50

66 5003 予防通所リハ栄養改善加算 栄養改善加算 200

66 6202 予防通所リハ口腔栄養スクリ-ニング加算Ⅰ 口腔・栄養スクリーニング加算Ⅰ（6月に1回を限度） 20

66 6201 予防通所リハ口腔栄養スクリ-ニング加算Ⅱ 口腔・栄養スクリーニング加算Ⅱ（6月に1回を限度） 5

66 5004 予防通所リハ口腔機能向上加算Ⅰ 150

66 5010 予防通所リハ口腔機能向上加算Ⅱ 160

66 5006 予通リハ複数サービス実施加算Ⅰ１ 480

66 5007 予通リハ複数サービス実施加算Ⅰ２ 480

66 5008 予通リハ複数サービス実施加算Ⅰ３ 栄養改善及び口腔機能向上 480

66 5009 予通リハ複数サービス実施加算Ⅱ 運動器機能向上、栄養改善及び口腔機能向上 700

66 6361 予防通所リハ科学的介護推進体制加算 科学的介護推進体制加算 40

66 6098 予通リハサービス提供体制加算Ⅰ１ 要支援１ 88

66 6099 予通リハサービス提供体制加算Ⅰ２ 要支援２ 176

66 6100 予防通所リハ処遇改善加算Ⅰ

66 6121 予防通所リハ特定処遇改善加算Ⅰ 介護職員等特定処遇改善加算　　　　　　　　　　　 所定単位数の20/1000加算

66 6114 予防通所リハベースアップ等支援加算

２５５０１８００２６

５級地（10.55）

介護予防通所リハビリテーション　サービスコード単位数一覧表

サービスコード
サービス内容略称 算定項目 単位数 算定単位

要支援１

1月につき

要支援２

生活行為向上リハビリテーション実施後にリハビリテーションを継続した場合の減算（対象月から6月以内）　     所定単位数の15％減算

若年性認知症利用者受入加算

運動器機能向上加算

事業所番号

地域区分 介護老人保健施設　B･O･Hケア･サービスセンター

1回につき

口腔機能向上加算（Ⅰ）

1月につき

口腔機能向上加算（Ⅱ）

運動器機能向上及び栄養改善

運動器機能向上及び口腔機能向上

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（Ⅰ）

介護職員処遇改善加算（Ⅰ）　　　　　　　　　　　　　所定単位数の47/1000加算

介護職員等ベースアップ等支援加算　　　　　　　　所定単位数の10/1000加算


