
１） 介護保険施設サービス費

　① 従来型個室

② 多床室 （２人室 ・ ４人室）

２）主な加算 （国が定める負担割合に応じた、１日あたりのご利用料金）

　　３ ２ ０ 円 　　４ ８ ０ 円

　　１ ６ ０ 円 　　２ ４ ０ 円

           当月分介護報酬の総額 × １．６ ％ の額

１割負担

※４．で算出した額

　　 の２倍 の額

　　８ ２ ０ 円

１，７ ０ ０ 円 ３，４ ０ ０ 円

※ ４．介護保険施設サービス費 に

           各種加算を合算した、

介 護 職 員 処 遇 改 善 加 算 （Ⅲ）

加　　算　　項　　目

※ ４．

　　　 ８ ０ 円

 ※ ３．で算出

タ ー ミ ナ ル ケ ア 加 算 （最長４５日間 ・ １割負担の方　合計 ８，８６０円）

　算出した額

　　２ ３ ９ 円

  した額の２倍

　　４ ７ ８ 円

  した額の３倍

※４．で算出した額

                   の３倍 の額

５，１ ０ ０ 円

２，４ ６ ０ 円１，６ ４ ０ 円

２　割　負　担 ３　割　負　担

　亡くなられた日の前日 ・ 前々日

　亡くなられた日以前４日以上３０日以下 　　１，６ ０ ０ 円 　　１ ６ ０ 円

３）その他の加算 （国が定める負担割合に応じた、１日あたりのご利用料金）

　亡くなられた日以前３１日以上４５日以下 　　　　８ ０ ０ 円

　　８，２ ０ ０ 円

　　８ ３ ６ 円

　　８ ９ ８ 円

　　９ ４ ９ 円

１，０ ０ ３ 円

外 泊 時 費 用

　　　 １ ８ 円

　　　　２ ０ ０ 円

　　５，０ ０ ０ 円

診療報酬点数×10円

　　３，６ ２ ０ 円 　　３ ６ ２ 円 　　７ ２ ４ 円 １，０ ８ ６ 円

加　　算　　項　　目

初 期 加 算（入所日から３０日間）

サ ー ビ ス 提 供 体 制 強 化 加 算（Ⅱ）

安 全 対 策 体 制 加 算（入所中１回）

退 所 時 情 報 提 供 加 算

療 養 食 加 算（１食 あたり）

緊 急 時 治 療 管 理

　　　 ４ ０ 円

１，０ ０ ０ 円

　　　 １ ２ 円　　　　　 ６ ０ 円

要介護 ３

要介護 ４

要介護 ５

７，８ ８ ０ 円

８，３ ６ ０ 円

８，９ ８ ０ 円

９，４ ９ ０ 円

　　　 １ ０，０ ３ ０ 円

要介護 ２

３ 割 負 担

２，１ ４ ２ 円

２，２ ７ ７ 円

１ 割 負 担

７ １ ４ 円

７ ５ ９ 円 １，５ １ ８ 円

　亡くなられた当日

１，８ ９ ８ 円

２，０ ０ ６ 円

２，８ ４ ７ 円

３，０ ０ ９ 円

 ※ ３．で算出

３ 割 負 担

　　　　３ ０ ０ 円

　　　　１ ８ ０ 円

　　　 ６ ０ 円

　　　  ３６ 円

１，５ ５ ４ 円

            ９ ０ 円

             ５４ 円

　　　 ６ ０ 円

１，５ ０ ０ 円

１ ７，０ ０ ０ 円

１，６ ７ ２ 円

１，７ ９ ６ 円

３ 割 負 担

２，３ ６ ４ 円

２，５ ０ ８ 円

２，６ ９ ４ 円

介護老人保健施設 オープンアームズ　　　長期入所 のご利用料金　（ 令和 ３年 ４月 １日 ～ ）

Ⅰ．介護保険の給付対象となる費用

８ ２ １ 円

８ ７ ４ 円

９ ２ ５ 円

国 が 定 め る 負 担 割 合 に 応 じ た

１ 日 あ た り の 利 用 者 負 担 額

１ 割 負 担

　　７ ８ ８ 円

国 が 定 め る 負 担 割 合 に 応 じ た

１ 日 あ た り の 利 用 者 負 担 額

２，４ ６ ３ 円

２，６ ２ ２ 円

２，７ ７ ５ 円

２ 割 負 担

１，４ ２ ８ 円

（ 介護保険施設サービス費 Ⅰ‐ⅰ ）

７，１ ４ ０ 円

１，６ ４ ２ 円

１，７ ４ ８ 円

１，８ ５ ０ 円

要介護 １

要介護 ２

国 が 定 め る

１ 日 あ た り の 利 用 料 金

２ 割 負 担

１，５ ７ ６ 円

７，５ ９ ０ 円

要介護 １

８，２ １ ０ 円

８，７ ４ ０ 円

９，２ ５ ０ 円

要介護 ３

要介護 ４

要介護 ５

国 が 定 め る

１ 日 あ た り の 利 用 料 金

（ 介護保険施設サービス費 Ⅰ‐ⅲ ）

※２．下記のほか、職員の配置や ご入所者の状況等に応じて、該当するする加算を算定する場合があります。

※１．介護保険施設サービス費には、 日常のお薬　と　オムツ　の費用が含まれています。

短期集中リハビリ実施加算 ３回／週・３か月 　　２，４ ０ ０ 円 　　２ ４ ０ 円 　　４ ８ ０ 円 　　７ ２ ０ 円

特 定 治 療

　　２，３ ９ ０ 円 　　７ １ ７ 円

　　　 ３ ０ 円

　　　 １ ８ 円

　　　 ２ ０ 円

　　５ ０ ０ 円

　　　　  ６ 円

国が定める料金 １ 割 負 担 ２ 割 負 担

所定疾患施設療養費 （Ⅰ）　７日間／月

　　５，１ ８ ０ 円 　　５ １ ８ 円 １，０ ３ ６ 円

※ ３．医科 　※ ３．で


