
山口市訪問型サービスコード表
【A2　訪問型サービス　訪問介護相当サービス　】

Ｒ3年4月

種類 項目
合成

単位数
算定
単位

A2 1111 訪問型独自サービスⅠ 1,176

A2 1211 訪問型独自サービスⅡ 2,349

A2 1321 訪問型独自サービスⅢ 3,727

A2 6001 訪問型独自サービス同一建物減算 所定単位の10％減算

A2 8000 訪問型独自サービス特別地域加算 　　特別地域加算 所定単位の15％加算

A2 8100 訪問型独自サービス小規模事業所加算 　　中山間地域における小規模事業所加算 所定単位の10％加算

A2 8110 訪問型独自サービス中山間地域等提供加算 　　中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算 所定単位の　5％加算

A2 4001 訪問型独自サービス初回加算 チ　初回加算 200単位加算 200

A2 4003 訪問型独自サービス生活機能向上加算Ⅰ （１）生活機能向上連携加算（Ⅰ） 100単位加算 100

A2 4002 訪問型独自サービス生活機能向上加算Ⅱ （２）生活機能向上連携加算（Ⅱ） 200単位加算 200

A2 6269 訪問型独自サービス処遇改善加算Ⅰ （１）介護職員処遇改善加算（Ⅰ）　　　　　　　　　　　　　　 所定単位の137/1000　加算

A2 6270 訪問型独自サービス処遇改善加算Ⅱ （2）介護職員処遇改善加算（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　 所定単位の100/1000　加算

A2 6271 訪問型独自サービス処遇改善加算Ⅲ （3）介護職員処遇改善加算（Ⅲ）　　　　　　　　　　　　　　 所定単位の　55/1000　加算

A2 6273 訪問型独自サービス処遇改善加算Ⅳ （4）介護職員処遇改善加算（Ⅳ）　　　　　　　　　　 　（３）で算定した単位の　90％　加算

A2 6275 訪問型独自サービス処遇改善加算Ⅴ （5）介護職員処遇改善加算（Ⅴ）　　　　　　　　　　 　（３）で算定した単位の　80％　加算

A2 6278 訪問型独自サービス特定処遇改善加算Ⅰ （1）介護職員等特定処遇改善加算（Ⅰ）　　　　　　　　　　　　　　 所定単位の63/1000　加算

A2 6279 訪問型独自サービス特定処遇改善加算Ⅱ （2）介護職員等特定処遇改善加算（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　 所定単位の42/1000　加算

A2 8310 訪問型独自サービス令和3年9月30日までの上乗せ分 新型コロナウイルス感染症への対応 所定単位の1/1000　加算

　契約期間が1月に満たない場合（日割計算用サービスコード）

種類 項目
合成

単位数
算定
単位

A2 2111 訪問型独自サービスⅠ・日割 　事業対象者・要支援１･2　（週1回程度）   39単位 39

A2 2211 訪問型独自サービスⅡ・日割 　事業対象者・要支援１･2　（週2回程度）  　77単位 77

A2 2321 訪問型独自サービスⅢ・日割 　事業対象者・要支援2　（週2回を超える)　123単位 123

A2 8001 訪問型独自サービス特別地域加算・日割 　　特別地域加算 所定単位数の15％加算

A2 8101 訪問型独自サービス小規模事業所加算・日割 　　中山間地域における小規模事業所加算 所定単位数の10％加算

A2 8111 　　中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算 所定単位数の　5％加算

注１）　特別地域加算、中山間地域等における小規模事業所加算、中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算、介護職員処遇改善加算は、
介護職員等特定処遇改善加算支給限度額管理の対象外の算定項目

注２） 事業所と同一建物の利用者又はこれ以外の同一建物の利用者20人以上にサービスを行う場合」を適用する場合は、支給限度基準額の算定の際、
当該減算前の単位数を算入

注３） 令和3年9月30日までの間は、訪問型サービス費のイ、ロ、ハについて、所定単位の千分の千一に相当する単位数を算定する。

1日に
つき

サービス内容略称 算定項目

1月に
つき

　事業対象者・要支援１･2　（週1回程度）　1,176単位

　事業対象者・要支援１･2　（週2回程度）　2,349単位

　事業対象者・要支援2　（週2回を超える）　3,727単位

ヌ　介護職員処遇改善加算

ル　介護職員等処遇改善加算　

リ　生活機能向上連携加算

イ　訪問型ービス費（独自）Ⅰ

ロ　訪問型サービス費(独自）Ⅱ

訪問型独自サービス中山間地域等提供加算・日割

ハ　訪問型サービス費(独自）Ⅲ

イ　訪問型サービス費(独自）Ⅰ

ロ　訪問型サービス費(独自）Ⅱ

ハ　訪問型サービス費（独自）Ⅲ

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

事業所と同一建物の利用者又はこれ以外の同一建物の利用者20人以上にサー
ビスを行う場合

訪問型A２  相当(Ｒ3年4月～)



山口市訪問型サービスコード表
【A3　訪問型サービスＡ－①（独自/定率）　】

（指定事業者訪問介護） Ｒ３年４月

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A3 1111 訪問型独自サービスA-①Ⅰ 90% 1,011

A3 1112 80% 1,011

A3 1125 70% 1,011

A3 1115 訪問型独自サービスA-①Ⅰ・同一 　　事業所と同一建物の利用者またはこれ以外の同一建物の利用者 90% 910

A3 1116 20人以上にサービスを行う場合　×90％ 80% 910

A3 1127 70% 910

A3 1119 訪問型独自サービスA-①Ⅰ　 　　特別地域加算 所定単位数の15％加算 90% 152

A3 1120 　　　特別地域加算 80% 152

A3 1129 70% 152

A3 1121 訪問型独自サービスA-①Ⅰ 　　中山間地域における小規模事業所加算 所定単位数の10％加算 90% 101

A3 1122 　　　小規模事業所加算 80% 101

A3 1130 70% 101

A3 1123 　　中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算 所定単位数の5％加算 90% 51

A3 1124 　　中山間地域等提供加算 80% 51

A3 1131 70% 51

A3 1211 訪問型独自サービスA-①Ⅱ 90% 2,020

A3 1212 80% 2,020

A3 1225 70% 2,020

A3 1215 訪問型独自サービスA-①Ⅱ・同一 　　事業所と同一建物の利用者またはこれ以外の同一建物の利用者 90% 1,818

A3 1216 20人以上にサービスを行う場合　×90％ 80% 1,818

A3 1227 70% 1,818

A3 1219 訪問型独自サービスA-①Ⅱ　 　　特別地域加算 所定単位数の15％加算 90% 303

A3 1220 　　　特別地域加算 80% 303

A3 1229 70% 303

A3 1221 訪問型独自サービスA-①Ⅱ 　　中山間地域における小規模事業所加算 所定単位数の10％加算 90% 202

A3 1222 　　　小規模事業所加算 80% 202

A3 1230 70% 202

A3 1223 　　中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算 所定単位数の5％加算 90% 101

A3 1224 　　中山間地域等提供加算 80% 101

A3 1231 70% 101

A3 1311 訪問型独自サービスA-①Ⅲ 90% 3,205

A3 1312 80% 3,205

A3 1325 70% 3,205

A3 1315 訪問型独自サービスA-①Ⅲ・同一 　　事業所と同一建物の利用者またはこれ以外の同一建物の利用者 90% 2,885

A3 1316 20人以上にサービスを行う場合　×90％ 80% 2,885

A3 1327 70% 2,885

A3 1319 訪問型独自サービスA-①Ⅲ　 　　特別地域加算 所定単位数の15％加算 90% 481

A3 1320 　　　特別地域加算 80% 481

A3 1329 70% 481

A3 1321 訪問型独自サービスA-①Ⅲ 　　中山間地域における小規模事業所加算 所定単位数の10％加算 90% 321

A3 1322 　　　小規模事業所加算 80% 321

A3 1330 70% 321

A3 1323 　　中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算 所定単位数の5％加算 90% 160

A3 1324 　　中山間地域等提供加算 80% 160

A3 1331 70% 160

A3 1411 訪問型独自サービスA-①　 160単位加算 90% 160

A3 1412 　　　初回コーディネート加算 80% 160

A3 1413 70% 160

A3 1421 訪問型独自サービスA-① （１）生活機能向上連携加算（Ⅰ） 100単位加算 90% 100

A3 1422 　　　生活機能向上加算Ⅰ 80% 100

A3 1423 70% 100

A3 1821 訪問型独自サービスA-① （２）生活機能向上連携加算（Ⅱ） 200単位加算 90% 200

A3 1822 　　　生活機能向上加算Ⅱ 80% 200

A3 1823 70% 200

A3 1425 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援１・2 90% 139

A3 1426 　　処遇改善加算Ⅰ1 （週1回程度）　1,011単位 80% 139

A3 1455 70% 139

A3 1427 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援１・2 （1）介護職員処遇改善加算（Ⅰ）　　　　　　　　　 90% 277

A3 1428 　　処遇改善加算Ⅰ2 （週2回程度）　2,020単位 　所定単位の137/1000　加算 80% 277

A3 1456 70% 277

A3 1429 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援2 90% 439

A3 1430 　　処遇改善加算Ⅰ3 （週2回を超える程度）　3,205単位 80% 439

A3 1457 70% 439

訪問型独自サービスA-①Ⅱ

訪問型独自サービスA-①Ⅲ

ハ　訪問型
サービス費
（独自）A-①

Ⅲ

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

イ　訪問型
サービス費
(独自）A-①

Ⅰ

事業対象者・
要支援１･2

（週1回程度）
1,011単位

訪問型独自サービスA-①Ⅰ

事業対象者・
要支援2

（週2回を超え
る程度）

3,205単位

ロ　訪問型
サービス費
(独自）A-①

Ⅱ

事業対象者・
要支援１･2

（週2回程度）
2,020単位

1月に
つき

リ　生活機能向上連携加算

チ　初回コーディネイト加算

ヌ　介護職員処遇改善加算

訪問型A３　Ａ－① (Ｒ３年４月～)



種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A3 1431 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援１・2 90% 101

A3 1432 　　処遇改善加算Ⅱ1 （週1回程度）　1,011単位 80% 101

A3 1458 70% 101

A3 1433 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援１・2 （2）介護職員処遇改善加算（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　90% 202

A3 1434 　　処遇改善加算Ⅱ2 （週2回程度）　2,020単位 　所定単位の100/1000　加算 80% 202

A3 1459 70% 202

A3 1435 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援2 90% 321

A3 1436 　　処遇改善加算Ⅱ3 （週2回を超える程度）　3,205単位 80% 321

A3 1460 70% 321

A3 1437 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援１・2 90% 56

A3 1438 　　処遇改善加算Ⅲ1 （週1回程度）　1,011単位 80% 56

A3 1461 70% 56

A3 1439 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援１・2 （3）介護職員処遇改善加算（Ⅲ） 90% 111

A3 1440 　　処遇改善加算Ⅲ2 （週2回程度）　2,020単位 所定単位の55/1000　加算 80% 111

A3 1462 70% 111

A3 1441 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援2 90% 176

A3 1442 　　処遇改善加算Ⅲ3 （週2回を超える程度）　3,205単位 80% 176

A3 1463 70% 176

A3 1443 訪問型独自サービスＡ-① 事業対象者・要支援１・2 90% 50

A3 1444 　　処遇改善加算Ⅳ1 （週1回程度）　56単位 80% 50

A3 1464 70% 50

A3 1445 訪問型独自サービスＡ-① 事業対象者・要支援１・2 （4）介護職員処遇改善加算（Ⅳ）　　　　　　　　　　　 90% 100

A3 1446 　　処遇改善加算Ⅳ2 （週2回程度）　111単位 （３）で算定した単位の　90％　加算 80% 100

A3 1465 70% 100

A3 1447 訪問型独自サービスＡ-① 事業対象者・要支援2 90% 158

A3 1448 　　処遇改善加算Ⅳ3 （週２回を超える程度）　176単位 80% 158

A3 1466 70% 158

A3 1449 訪問型独自サービスＡ-① 事業対象者・要支援１・2 90% 45

A3 1450 　　処遇改善加算Ⅴ１ （週1回程度）　56単位 80% 45

A3 1467 70% 45

A3 1451 訪問型独自サービスＡ-① 事業対象者・要支援１・2 （5）介護職員処遇改善加算（Ⅴ）　 90% 89

A3 1452 　　処遇改善加算Ⅴ２ （週2回程度）　111単位 （３）で算定した単位の　80％　加算 80% 89

A3 1468 70% 89

A3 1453 訪問型独自サービスＡ-① 事業対象者・要支援１・2 90% 141

A3 1454 　　処遇改善加算Ⅴ３ （週２回を超える程度）　176単位 80% 141

A3 1469 70% 141

A3 1470 訪問型独自サービスＡ-① 事業対象者・要支援１・2 90% 64

A3 1471 　　特定処遇改善加算Ⅰ1 （週1回程度）　1,011単位 80% 64

A3 1472 70% 64

A3 1473 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援１・2 （1）介護職員等特定処遇改善加算（Ⅰ）　　　　　　　　　90% 127

A3 1474 　　特定処遇改善加算Ⅰ2 （週2回程度）　2,020単位 　所定単位の63/1000　加算 80% 127

A3 1475 70% 127

A3 1476 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援2 90% 202

A3 1477 　　特定処遇改善加算Ⅰ3 （週2回を超える程度）　3,205単位 80% 202

A3 1478 70% 202

A3 1479 訪問型独自サービスＡ-① 事業対象者・要支援１・2 90% 42

A3 1480 　　特定処遇改善加算Ⅱ1 （週1回程度）　1,011単位 80% 42

A3 1481 70% 42

A3 1482 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援１・2 （2）介護職員等特定処遇改善加算（Ⅱ）　　　　　　　　　90% 85

A3 1483 　　特定処遇改善加算Ⅱ2 （週2回程度）　2,020単位 　所定単位の42/1000　加算 80% 85

A3 1484 70% 85

A3 1485 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援2 90% 135

A3 1486 　　特定処遇改善加算Ⅱ3 （週2回を超える程度）　3,205単位 80% 135

A3 1487 70% 135

A3 1801 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援１・2 90% 1

A3 1802 訪問型独自サービス令和3年9月30日までの上乗せ分１ （週1回程度）　1,011単位 80% 1

A3 1803 70% 1

A3 1804 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援１・2 90% 2

A3 1805 訪問型独自サービス令和3年9月30日までの上乗せ分２ （週2回程度）　2,020単位 　所定単位の1/1000　加算 80% 2

A3 1806 70% 2

A3 1807 訪問型独自サービスA-① 事業対象者・要支援2 90% 3

A3 1808 訪問型独自サービス令和3年9月30日までの上乗せ分３ （週2回を超える程度）　3,205単位 80% 3

A3 1809 70% 3

1月に
つき

1月に
つき

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

ヌ　介護職員処遇改善加算

ル　介護職員等特定処遇改
善加算

訪問型A３　Ａ－① (Ｒ３年４月～)



　契約期間が1月に満たない場合（日割計算用サービスコード）

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A3 1511 訪問型独自サービスＡ－①Ⅰ・日割 90% 33

A3 1512 1, 011単位÷30.4日 80% 33

A3 1525 70% 33

A3 1515 訪問型独自サービスＡ-①Ⅰ・同一・日割 　事業所と同一建物の利用者またはこれ以外の同一建物の利用者 90% 30

A3 1516 20人以上にサービスを行う場合　×90％ 80% 30

A3 1527 70% 30

A3 1519 訪問型独自サービスＡ-①Ⅰ 　特別地域加算 所定の単位の15％加算 90% 5

A3 1520 特別地域加算・日割 80% 5

A3 1529 70% 5

A3 1521 訪問型独自サービスＡ-①Ⅰ 　中山間地域における小規模事業所加算 所定単位数の10％加算 90% 3

A3 1522 小規模事業所加算・日割 80% 3

A3 1530 70% 3

A3 1523 訪問型独自サービスＡ-①Ⅰ 　中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算 所定単位数の5％加算 90% 2

A3 1524 中山間地域等提供加算・日割 80% 2

A3 1531 70% 2

A3 1611 訪問型独自サービスＡ－①Ⅱ・日割 90% 66

A3 1612 2,020単位÷30.4日 80% 66

A3 1625 70% 66

A3 1615 訪問型独自サービスＡ－①Ⅱ・同一・日割 　事業所と同一建物の利用者またはこれ以外の同一建物の利用者 90% 59

A3 1616 20人以上にサービスを行う場合　×90％ 80% 59

A3 1627 70% 59

A3 1619 訪問型独自サービスＡ－①Ⅱ 　特別地域加算 所定の単位の15％加算 90% 10

A3 1620 特別地域加算・日割 80% 10

A3 1629 70% 10

A3 1621 訪問型独自サービスＡ－①Ⅱ 　中山間地域における小規模事業所加算 所定単位数の10％加算 90% 7

A3 1622 小規模事業所加算・日割 80% 7

A3 1630 70% 7

A3 1623 訪問型独自サービスＡ－①Ⅱ 　中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算 所定単位数の5％加算 90% 3

A3 1624 中山間地域等提供加算・日割 80% 3

A3 1631 70% 3

A3 1711 訪問型独自サービスＡ－①Ⅲ・日割 90% 105

A3 1712 3,205単位÷30.4日 80% 105

A3 1725 70% 105

A3 1715 訪問型独自サービスＡ－①Ⅲ・同一・日割 　事業所と同一建物の利用者またはこれ以外の同一建物の利用者 90% 95

A3 1716 20人以上にサービスを行う場合　×90％ 80% 95

A3 1727 70% 95

A3 1719 訪問型独自サービスＡ－①Ⅲ 　　特別地域加算 所定単位数の15％加算 90% 16

A3 1720 特別地域加算・日割 80% 16

A3 1729 70% 16

A3 1721 訪問型独自サービスＡ－①Ⅲ 　　中山間地域における小規模事業所加算 所定単位数の10％加算 90% 11

A3 1722 小規模事業所加算・日割 80% 11

A3 1730 70% 11

A3 1723 訪問型独自サービスＡ－①Ⅲ 　　中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算 所定単位数の　5％加算 90% 5

A3 1724 中山間地域等提供加算・日割 80% 5

A3 1731 70% 5

注１）　特別地域加算、中山間地域等における小規模事業所加算、中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算、介護職員処遇改善加算、
　　介護職員等特別処遇改善加算は、支給限度額管理の対象外の算定項目

注２） 事業所と同一建物の利用者又はこれ以外の同一建物の利用者20人以上にサービスを行う場合」を適用する場合は、支給限度基準額の算定の際、

当該減算前の単位数を算入

注３） 令和3年9月30日までの間は、訪問型サービス費のイ、ロ、ハについて、所定単位の千分の千一に相当する単位数を算定する。

ロ　訪問型
サービス費
(独自）Ⅱ

事業対象者・
要支援１･2

（週2回程度）
66単位

1日に
つき

ハ　訪問型
サービス費
(独自）Ⅲ

事業対象者・
要支援2

（週2回を超え
る程度）
105単位

サービスコード

イ　訪問型
サービス費
（独自）Ⅰ

事業対象者・
要支援１･2

（週1回程度）
33単位

サービス内容略称 算定項目

訪問型A３　Ａ－① (Ｒ３年４月～)



山口市通所型サービスコード表
【A6　通所型サービス　通所介護相当サービス　】 Ｒ３年４月

種類 項目

A6 1111 通所型独自サービス１ 事業対象者・要支援１ 1,672単位 1,672

A6 1221 通所型独自サービス22(週1回程度) 要支援２(週1回程度) 1,672単位 1,672

A6 1121 通所型独自サービス2(週2回程度) 事業対象者・要支援2 3.428単位 3,428

A6 8110 通所型独自サービス中山間地域等提供加算 中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算 所定単位の５％加算

A6 6105 通所型独自サービス同一建物減算１ 事業対象者・要支援１  376単位減算 -376

A6 6126 通所型独自サービス同一建物減算22(週1回程度) 要支援2(週1回程度)  376単位減算 -376

A6 6106 通所型独自サービス同一建物減算2(週2回程度) 事業対象者・要支援2 752単位減算 -752

A6 5010 通所型独自生活向上グループ活動加算 事業対象者・要支援１・要支援2 100単位加算 100

A6 5020 通所型独自生活向上グループ活動加算2(週1回程度） 要支援2(週1回程度) 100単位加算 100

A6 5002 通所型独自サービス運動器機能向上加算 事業対象者・要支援１・要支援2 225単位加算 225

A6 5012 通所型独自サービス運動器機能向上加算2（週1回程度） 要支援2(週1回程度) 225単位加算 225

A6 6109 通所型独自サービス若年性認知症受入加算 事業対象者・要支援１・要支援2 240単位加算 240

A6 6129 通所型独自サービス若年性認知症受入加算2（週1回程度） 要支援2(週1回程度) 240単位加算 240

A6 6116 通所型独自サービス栄養アセスメント加算 事業対象者・要支援１・要支援2 50単位加算 50

A6 6120 通所型独自サービス栄養アセスメント加算2(週1程度) 要支援2(週1回程度) 50単位加算 50

A6 5003 通所型独自サービス栄養改善加算 事業対象者・要支援１・要支援2 200単位加算 200

A6 5013 通所型独自サービス栄養改善加算2（週1回程度） 要支援2(週1回程度) 200単位加算 200

A6 5004 通所型独自サービス口腔機能向上加算Ⅰ 事業対象者・要支援１・要支援2 150単位加算 150

A6 5014 通所型独自サービス口腔機能向上加算Ⅰ2（週1回程度） 要支援2(週1回程度) 150単位加算 150

A6 5011 通所型独自サービス口腔機能向上加算Ⅱ 事業対象者・要支援１・要支援2 160単位加算 160

A6 5021 通所型独自サービス口腔機能向上加算Ⅱ2（週1回程度） 要支援2(週1回程度) 160単位加算 160

A6 5006 通所型独自複数サービス実施加算Ⅰ１ 480単位加算 480

A6 5016 通所型独自複数サービス実施加算Ⅰ１2（週1回程度） 要支援2(週1回程度) 480単位加算 480

A6 5007 通所型独自複数サービス実施加算Ⅰ2 480単位加算 480

A6 5017 通所型独自複数サービス実施加算Ⅰ22（週1回程度） 要支援2(週1回程度) 480単位加算 480

A6 5008 通所型独自複数サービス実施加算Ⅰ3  480単位加算 480

A6 5018 通所型独自複数サービス実施加算Ⅰ32（週1回程度）  要支援2(週1回程度) 480単位加算 480

A6 5009 通所型独自複数サービス実施加算Ⅱ 700単位加算 700

A6 5019 通所型独自複数サービス実施加算Ⅱ2（週1回程度） 要支援2(週1回程度) 700単位加算 700

A6 5005 通所型独自サービス事業所評価加算 120単位加算 120

A6 5015 通所型独自サービス事業所評価加算 要支援2(週1回程度) 120単位加算 120

A6 6011 通所型独自サービス提供体制加算Ⅰ1 88単位加算 88

A6 6022 通所型独自サービス提供体制加算Ⅰ22(週1回程度) 要支援2(週1回程度)  　88単位加算 88

A6 6012 通所型独自サービス提供体制加算Ⅰ2(週2回程度) 事業対象者・要支援2 176単位加算 176

A6 6107 通所型独自サービス提供体制加算Ⅱ１ 事業対象者・要支援１  　72単位加算 72

A6 6128 通所型独自サービス提供体制加算Ⅱ22(週1回程度) 要支援2(週1回程度)  　72単位加算 72

A6 6108 通所型独自サービス提供体制加算Ⅱ2(週2回程度) 事業対象者・要支援2  144単位加算 144

A6 6103 通所型独自サービス提供体制加算Ⅲ１ 事業対象者・要支援１    24単位加算 24

A6 6124 通所型独自サービス提供体制加算Ⅲ22(週1回程度) 要支援2(週1回程度)　    24単位加算 24

A6 6104 通所型独自サービス提供体制加算Ⅲ2(週2回程度) 事業対象者・要支援2 48単位加算 48

A6 4001 通所型独自サービス生活機能向上連携加算Ⅰ 事業対象者・要支援１・要支援２ 100単位加算 100

A6 4011 要支援2(週1回程度)　 100単位加算 100

A6 4002 通所型独自サービス生活向上連携加算Ⅱ1 事業対象者・要支援１・要支援２ 200単位加算 200

A6 4012 通所型独自サービス生活向上連携加算Ⅱ12（週1回程度） 要支援2(週1回程度)　 200単位加算 200

A6 4003 通所型独自生活向上連携加算Ⅱ2 事業対象者・要支援１・要支援２ 100単位加算 100

A6 4013 通所型独自生活向上連携加算Ⅱ22（週1回程度） 要支援2(週1回程度)　 100単位加算 100

A6 6200 事業対象者・要支援１・要支援２ 20単位加算 20

A6 6210 要支援2(週1回程度)　 20単位加算 20

A6 6201 事業対象者・要支援１・要支援２ 5単位加算 5

A6 6211 要支援2(週1回程度)　 5単位加算 5

A6 6311 事業対象者・要支援１・要支援２ 40単位加算 40

A6 6321 要支援2(週1回程度)　 40単位加算 40

A6 6100 通所型独自サービス処遇改善加算Ⅰ (１)介護職員処遇改善加算(Ⅰ)　 所定単位の 59/1000 加算

A6 6110 通所型独自サービス処遇改善加算Ⅱ (2)介護職員処遇改善加算(Ⅱ)　 所定単位の 43/1000 加算

A6 6111 通所型独自サービス処遇改善加算Ⅲ (3)介護職員処遇改善加算(Ⅲ)　 所定単位の 23/1000 加算

A6 6113 通所型独自サービス処遇改善加算Ⅳ (4)介護職員処遇改善加算(Ⅳ) (３)で算定した単位の　90％　加算

A6 6115 通所型独自サービス処遇改善加算Ⅴ (5)介護職員処遇改善加算(Ⅴ) (３)で算定した単位の　80％　加算

A6 6118 通所型独自サービス特定処遇改善加算Ⅰ (１)介護職員等特定処遇改善加算(Ⅰ)　 所定単位の 12/1000 加算

A6 6119 通所型独自サービス特定処遇改善加算Ⅱ (２)介護職員等特定処遇改善加算(Ⅱ)　 所定単位の 10/1000 加算

A6 8310 通所型独自サービス　令和3年9月30日までの上乗せ分 新型コロナウイルス感染症への対応 所定単位の 1/1000 加算

 　定員超過の場合

種類 項目

A6 8001 通所型独自サービス１・定超 事業対象者・要支援１ 1,672単位 1,170

A6 8014 通所型独自サービス22(週1回程度)定超 要支援２(週1回程度) 1,672単位 1,170

A6 8011 通所型独自サービス2(週2回程度)定超 事業対象者・要支援２ 3,428単位 2,400

　看護・介護職員が欠員の場合

種類 項目

A6 9001 通所型独自サービス１・人欠 事業対象者・要支援１ 1,672単位 1,170

A6 9014 通所型独自サービス22(週1回程度)人欠 要支援２(週1回程度) 1,672単位 1,170

A6 9011 通所型独自サービス2(週2回程度)人欠 事業対象者・要支援２(週2回程度) 3,428単位 2,400

算定
単位

1月
に

つき

算定
単位

1月
に

つき

算定
単位

１月
につ
き

１月
につ
き

サービスコード

事業対象者・要支援１・要支援2

事業対象者・要支援１・要支援2

通所型独自サービス口腔栄養スクリーニング連携加算Ⅱ2（週１）

通所型独自サービス口腔栄養スクリーニング連携加算Ⅰ2（週1）

ヌ　サービス提供体制強化加算

事業対象者・要支援１・要支援2

事業対象者・要支援１・要支援2

へ　栄養改善加算

ホ　栄養アセスメント加算

（１）　口腔機能向上加算（Ⅰ）

運動機能向上及口腔機能改善

栄養改善及び口腔機能向上

(１)選択的サービス
複数実施加算(Ⅰ)チ　選択

的サービ
ス複数実
施加算

(2)選択的サービス複
数実施加算(Ⅱ)

運動機能向上、栄養改善及び口腔
機能向上

ヲ　介護職員等特定処遇改善加
算

サービスコード

イ　通所型サービス費(独自) 看護・介護職員が欠員の場合×70％

合成
単位数

サービス内容略称 算定項目

サービスコード

イ　通所型サービス費(独自) 定員超過の場合×70％

ル　介護職員処遇改善加算

　(3)サービス提供体制強化加算(Ⅲ)

運動器機能向上
加算を算定してい
る場合

（２）口腔・栄養スクリーニング加算
（Ⅰ）　（6月に1回を限度）

（２）口腔・栄養スクリーニング加算
（Ⅱ）　（6月に1回を限度）

ヲ　口腔栄養スクリーニング加算

通所型独自サービス科学的介護推進体制加算2（週1回程度）

通所型独自サービス口腔栄養スクリーニング連携加算Ⅰ

通所型独自サービス口腔栄養スクリーニング連携加算Ⅱ

通所型独自サービス科学的介護推進体制加算

通所型独自サービス生活機能向上連携加算Ⅰ2（週1回程度）

合成
単位数

サービス内容略称 算定項目
合成

単位数

事業所と同一建物に居住する者または同一建物から利用する者に通
所型サービス(独自)を行う場合

(１)サービス提供体制強化加算(Ⅰ)

(2)サービス提供体制強化加算(Ⅱ)

イ　通所型サービス費(独自)

サービス内容略称 算定項目

ロ　生活機能向上グループ活動加算

ハ　運動器機能向上加算

二　若年性認知症利用者受入加算

（２）　口腔機能向上加算（Ⅱ）

ト　口腔機能向上加算

運動機能向上及び栄養改善

1回
につ
き

ワ　科学的介護推進体制加算

事業対象者・要支援１・要支援2
リ　事業所評価加算

　（1）生活機能向上連携加算（Ⅰ）
　　　（3月に1回を限度）

事業対象者・要支援１

ル　生活機能向上連携加算

　（２）生活機能向上連携加算（Ⅱ）

通所型A６　相当(Ｒ３年４月～） 



　契約期間が1月に満たない場合（日割計算用サービスコード）

種類 項目

A6 1112 通所型独自サービス1・日割 事業対象者・要支援１ 55単位 55

A6 1222 通所型独自サービス22(週1回程度)日割 要支援２(週1回程度) 55単位 55

A6 1122 通所型独自サービス2(週2回程度)日割 事業対象者・要支援２ 113単位 113

A6 8002 通所型独自サービス1・日割・定超 事業対象者・要支援１ 55単位 39

A6 8015 通所型独自サービス22(週1回程度)日割・定超 要支援２(週1回程度) 55単位 39

A6 8012 通所型独自サービス2(週2回程度)日割・定超 事業対象者・要支援２ 113単位 79

A6 9002 通所型独自サービス1・日割・人欠 事業対象者・要支援１ 55単位 39

A6 9015 通所型独自サービス22(週1回程度)日割・人欠 要支援２(週1回程度) 55単位 39

A6 9012 通所型独自サービス2(週2回程度)日割・人欠 事業対象者・要支援２ 113単位 79

A6 8111 通所型独自サービス中山間地域等提供加算・日割 中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算 所定単位の5％加算

注２）介護職員処遇改善加算（Ⅳ）、（Ⅴ）については令和4年3月31日まで算定可

注３）令和3年9月30日までの間は、通所介護費のイについて、所定単位の千分の千一に相当する単位数を算定する。

注１）「事業所と同一建物に居住する者又は同一建物から利用する者に通所型サービスを行う場合」 、「中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算」、
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　「サービス提供体制強化加算」、「介護職員処遇改善加算」、「介護職員等特定処遇改善加算」は支給限度額管理の対象外

1日
につ
き

算定
単位

イ　通所型サービス費(独自) 定員超過の場合×70％

看護・介護職員が欠員の場合×70％

合成
単位数

サービスコード
サービス内容略称 算定項目

通所型A６　相当(Ｒ３年４月～） 



山口市通所型サービスコード表
【A7　通所型サービスA-①　（独自/定率）　】

　(体と脳の機能アップ教室） Ｒ３年４月

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 1001 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 1,338単位 90% 1,338

A7 1002 80% 1,338

A7 1003 70% 1,338

A7 1011 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 中山間地域等提供加算等に居住する者へのサービス提供加算 90% 67

A7 1012 中山間地域等提供加算 所定単位の5% 80% 67

A7 1013 70% 67

A7 1021 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 90% 1,037

A7 1022 　　同一建物減算1 301単位減算 80% 1,037

A7 1023 70% 1,037

A7 1031 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 2,742単位 90% 2,742

A7 1032 80% 2,742

A7 1033 70% 2,742

A7 1041 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 中山間地域等提供加算等に居住する者へのサービス提供加算 90% 137

A7 1042 　中山間地域等提供加算 所定単位の5% 80% 137

A7 1043 70% 137

A7 1051 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 90% 2,140

A7 1052 　同一建物減算2 602単位減算 80% 2,140

A7 1053 70% 2,140

A7 1071 通所型独自サービスＡ－① ロ　生活機能向上グループ活動加算 100単位加算 90% 100

A7 1072 生活向上グループ活動加算 80% 100

A7 1073 70% 100

A7 1081 通所型独自サービスＡ－① ハ　運動器機能向上加算 　 225単位加算 90% 225

A7 1082 　運動器機能向上加算 80% 225

A7 1083 70% 225

A7 1061 通所型独自サービスＡ－① 二　若年性認知症利用者受入加算 240単位加算 90% 240

A7 1062 　若年性認知症受入加算 80% 240

A7 1063 70% 240

A7 1091 通所型独自サービスＡ－① へ　栄養改善加算 200単位加算 90% 200

A7 1092 　栄養改善加算 　 80% 200

A7 1093 70% 200

A7 1101 通所型独自サービスＡ－① 150単位加算 90% 150

A7 1102 　口腔機能向上加算Ⅰ 80% 150

A7 1103 70% 150

A7 1104 通所型独自サービスＡ－① 160単位加算 90% 160

A7 1105 　口腔機能向上加算Ⅱ （２）口腔機能向上加算（Ⅱ） 80% 160

A7 1106 70% 160

A7 1111 通所型独自サービスＡ－① 運動機能向上及び栄養改善　　　 　480単位加算　　　　90% 480

A7 1112 　複数サービス実施加算Ⅰ１ 80% 480

A7 1113 70% 480

A7 1121 通所型独自サービスＡ－① 運動機能向上及口腔機能改善　　　480単位加算 90% 480

A7 1122 複数サービス実施加算Ⅰ2 80% 480

A7 1123 70% 480

A7 1131 通所型独自サービスＡ－① 栄養改善及び口腔機能向上　　　 　480単位加算 90% 480

A7 1132 複数サービス実施加算Ⅰ3  80% 480

A7 1133 70% 480

A7 1141 通所型独自サービスＡ－① 運動機能向上、栄養改善及び口腔機能向上700単位加算　　　　90% 700

A7 1142 複数サービス実施加算Ⅱ 80% 700

A7 1143 70% 700

A7 1151 通所型独自サービスＡ－① リ　事業所評価加算 　120単位加算 90% 120

A7 1152 事業所評価加算 80% 120

A7 1153 70% 120

A7 2031 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 88単位加算 90% 88

A7 2032 提供体制加算Ⅰ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 88

A7 2033 (週１回程度） 70% 88

A7 2034 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 176単位加算 90% 176

A7 2035 提供体制加算Ⅰ２ 事業対象者・要支援2 80% 176

A7 2036 (週２回程度） 70% 176

A7 1161 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 　　72単位加算 90% 72

A7 1162 提供体制加算Ⅱ1 事業対象者・要支援１・２ 80% 72

A7 1163 (週１回程度） 70% 72

A7 1171 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 　144単位加算 90% 144

A7 1172 提供体制加算Ⅱ2 事業対象者・要支援2 80% 144

A7 1173 (週２回程度） 70% 144

A7 1201 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 　　24単位加算 90% 24

A7 1202 提供体制加算Ⅲ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 24

A7 1203 (週１回程度） 70% 24

A7 1211 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 　　48単位加算 90% 48

A7 1212 提供体制加算Ⅲ2 事業対象者・要支援2 80% 48

A7 1213 (週２回程度） 70% 48

（２）口腔機能向上加算（Ⅱ）

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

イ　通所型
サービス費

(独自）

事業対象
者・要支援

１・２
（週1回程

度）1,338単
位

事業対象
者・要支援2
（週2回程

度）2,742単
位

事業所と同一建物に居住する者または同一建物から利用する者に通所型サービス（独自）を行う場合

事業所と同一建物に居住する者または同一建物から利用する者に通所型サービス（独自）を行う場合

チ　選択的サービス複数
実施加算

（１）選択的サービス複数実施加算（Ⅰ）

（2）選択的サービス複数実施加算（Ⅱ）

（3）サービス提供体制強化加算（Ⅲ）

1月に
つき

（１）口腔機能向上加算（Ⅰ）

ト　口腔機能向上加算

（１）サービス提供体制強化加算（Ⅰ）

ヌ　サービス提供体制強
化加算

通所型A7 A-① (R３年４月～)



種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 2041 通所型独自サービスＡ－① 3月に1回を限度 100単位加算 90% 100

A7 2042 　生活機能向上連携加算Ⅰ 80% 100

A7 2043 70% 100

A7 1901 通所型独自サービスＡ－① 200単位加算 90% 200

A7 1902 　生活機能向上連携加算Ⅱ1 80% 200

A7 1903 70% 200

A7 1904 通所型独自サービスＡ－① 100単位加算 90% 100

A7 1905 　生活機能向上連携加算Ⅱ2 80% 100

A7 1906 70% 100

A7 2051 通所型独自サービスＡ－① 20単位加算 90% 20

A7 2052 口腔・栄養スクリーニング加算Ⅰ 6月に1回を限度 80% 20

A7 2053 70% 20

A7 2054 通所型独自サービスＡ－① 5単位加算 90% 5

A7 2055 口腔・栄養スクリーニング加算Ⅱ 6月に1回を限度 80% 5

A7 2056 70% 5

A7 1217 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 90% 79

A7 1218 処遇改善加算Ⅰ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 79

A7 1223 （週1回程度）　1,338単位 70% 79

A7 1219 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 90% 162

A7 1220 処遇改善加算Ⅰ２ 事業対象者・要支援2 80% 162

A7 1224 （週2回程度）　2,742単位 70% 162

A7 1221 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 90% 58

A7 1222 処遇改善加算Ⅱ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 58

A7 1225 （週1回程度）　1,338単位 70% 58

A7 1231 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 90% 118

A7 1232 処遇改善加算Ⅱ２ 事業対象者・要支援2 80% 118

A7 1233 （週2回程度）　2,742単位 70% 118

A7 1241 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 90% 31

A7 1242 処遇改善加算Ⅲ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 31

A7 1243 （週1回程度）　1,338単位 70% 31

A7 1251 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 90% 63

A7 1252 処遇改善加算Ⅲ２ 事業対象者・要支援2 80% 63

A7 1253 （週2回程度）　2,742単位 70% 63

A7 1261 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 90% 28

A7 1262 処遇改善加算Ⅳ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 28

A7 1263 （週1回程度）　31単位 70% 28

A7 1271 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 90% 57

A7 1272 処遇改善加算Ⅳ２ 事業対象者・要支援2 80% 57

A7 1273 （週2回程度）　63単位 70% 57

A7 1281 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 90% 25

A7 1282 処遇改善加算Ⅴ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 25

A7 1283 （週1回程度）　31単位 70% 25

A7 1291 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 90% 50

A7 1292 処遇改善加算Ⅴ２ 事業対象者・要支援2 80% 50

A7 1293 （週2回程度）　63単位 70% 50

A7 2001 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 90% 16

A7 2002 特定処遇改善加算Ⅰ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 16

A7 2003 （週1回程度）　1,338単位 70% 16

A7 2004 通所型独自サービスＡ－①２（週2回程度） 90% 33

A7 2005 特定処遇改善加算Ⅰ2 事業対象者・要支援2 80% 33

A7 2006 （週2回程度）　2,742単位 70% 33

A7 2007 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 90% 13

A7 2008 特定処遇改善加算Ⅱ1 事業対象者・要支援１・２ 80% 13

A7 2009 （週1回程度）　1,338単位 70% 13

A7 2010 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 90% 27

A7 2011 特定処遇改善加算Ⅱ2 事業対象者・要支援2 80% 27

A7 2012 （週2回程度）　2,742単位 70% 27

A7 1301 通所型独自サービスＡ－① 送迎時における居宅内での生活支援加算 90% 20

A7 1302 居宅内生活支援加算 20単位加算 80% 20

A7 1303 70% 20

A7 2061 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 90% 1

A7 2062 令和3年9月30日までの上乗せ分 事業対象者・要支援１・２ 80% 1

A７ 2063 （週1回程度）　1,338単位 70% 1

A7 2064 通所型独自サービスＡ－①２（週2回程度） 90% 3

A7 2065 令和3年9月30日までの上乗せ分 事業対象者・要支援2 80% 3

A７ 2066 （週2回程度）　2,742単位 70% 3

1回に
つき

新型コロナウイル感染症への対応
所定単位の
１/1000 加算

1月に
つき

1月に
つき

（2）介護職員等特定処遇改善加算（Ⅱ）　

所定単位の
10/1000 加算

運動器機能向上加算を算
定している場合

ヲ　口腔・栄養スクリーニ
ング加算

（１）生活機能連携向上加算（Ⅰ）

（１）口腔・栄養スクリーニング加算（Ⅰ）

（２）口腔・栄養スクリーニング加算（Ⅱ）

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

所定単位の
59/1000 加算

所定単位の
43/1000 加算（2）介護職員処遇改善加算（Ⅱ）　

カ 介護職員処遇改善加算

（３）で算定した単位の
90％　加算

（１）介護職員処遇改善加算（Ⅰ）　

（3）介護職員処遇改善加算（Ⅲ）

ル 生活機能向上連携加
算

（2）生活機能連携向上加算（Ⅱ）

（１）介護職員等特定処遇改善加算（Ⅰ）　

所定単位の
12/1000 加算

所定単位の
23/1000 加算

ヨ　介護職員等特定処遇
改善加算

（4）介護職員処遇改善加算（Ⅳ）   

（３）で算定した単位の
80％　加算

1回に
つき

（5）介護職員処遇改善加算（Ⅴ）　

通所型A7 A-① (R３年４月～)



 　定員超過の場合

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 1311 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 1.338単位 90% 937

A7 1312 　　　　　　　　　　　　　・定超 　　　(週１回程度） 80% 937

A7 1313 70% 937

A7 1321 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 2,742単位 90% 1,919

A7 1322 　　　　　　　　　　　　　・定超 　　　（週２回程度） 80% 1,919

A7 1323 70% 1,919

　看護・介護職員が欠員の場合

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 1331 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 1,338単位 90% 937

A7 1332 　　　　　　　　　　・人欠 　　　(週１回程度） 80% 937

A7 1333 70% 937

A7 1341 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 2,742単位 90% 1,919

A7 1342 　　　　　　　　　　・人欠 　　　（週２回程度） 80% 1,919

A7 1343 70% 1,919

　契約期間が1月に満たない場合（日割計算用サービスコード）

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 1351 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 44単位 90% 44

A7 1352 　　　　　　　　　　　　　・日割 　　（週1回程度） 1,338単位÷30.4日 80% 44

A7 1353 70% 44

A7 1361 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 90単位 90% 90

A7 1362 　　　　　　　　　　　　　・日割 　　（週2回程度） 2,742単位÷30.4日 80% 90

A7 1363 70% 90

A7 1371 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 90% 31

A7 1372 　　　　　　　　　・日割・定超 　　（週1回程度）　44単位 80% 31

A7 1373 70% 31

A7 1381 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 90% 63

A7 1382 　　　　　　　　　・日割・定超 　　（週2回程度）　90単位 80% 63

A7 1383 70% 63

A7 1391 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 90% 31

A7 1392 　　　　　　　　　・日割・人欠 　　（週１回程度）　44単位 80% 31

A7 1393 70% 31

A7 1401 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 90% 63

A7 1402 　　　　　　　　　・日割・人欠 　　（週2回程度）　90単位 80% 63

A7 1403 70% 63

A7 1411 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 90% 2

A7 1412 中山間地域等提供加算・日割 　　（週１回程度） 67単位÷30.4日 80% 2

A7 1413 70% 2

A7 1421 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 90% 5

A7 1422 中山間地域等提供加算・日割 　　（週2回程度）　 137単位÷30.4日 80% 5

A7 1423 70% 5

A7 1431 通所型独自サービスＡ－①１（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 90% 34

A7 1432 　　同一建物減算1・日割 　　（週１回程度） 1,037単位÷30.4日 80% 34

A7 1433 70% 34

A7 1441 通所型独自サービスＡ－①2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 90% 70

A7 1442 　　同一建物減算2・日割 　　（週2回程度）　 2,140単位÷30.4日 80% 70

A7 1443 70% 70

注２） 介護職員処遇改善加算（Ⅳ）、（Ⅴ）については令和4年3月31日まで算定可
注３） 令和3年9月30日までの間は、通所介護費のイについて、所定単位の千分の千一に相当する単位数を算定する。

注１）
「中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算」、「サービス提供体制強化加算」、「介護職員処遇改善加算」、「介護職員等特定処遇改善加算」は支給
限度額管理の対象外

１月に
つき

サービス内容略称 算定項目

定員超過の場合×70％

1日に
つき

サービスコード

看護・介護職員が欠員の場合×70％

中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算

事業所と同一建物に居住する者または同一建物か
ら利用する者に通所型サービス（独自）を行う場合

  　通所型サービス費
(独自）

サービスコード

  　通所型サービス費
(独自）

看護・介護職員が欠員の場合×70％

通所型サービス費
(独自）

　通所型サービス費
(独自）

　定員超過の場合×70％

サービス内容略称 算定項目

１月に
つき

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

通所型A7 A-① (R３年４月～)



山口市通所型サービスコード表
【A7　通所型サービスA-②　（独自/定率）　】

（足腰機能アップ教室） Ｒ３年４月

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 1451 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 　1,254単位 90% 1,254

A7 1452 80% 1,254

A7 1453 70% 1,254

A7 1461 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 中山間地域等提供加算等に居住する者へのサービス提供加算 90% 63

A7 1462 中山間地域等提供加算 所定単位の5% 80% 63

A7 1463 70% 63

A7 1471 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 事業所と同一建物に居住する者または同一建物から利用する者に通所型サービス（独自）を行う場合 90% 953

A7 1472 　　同一建物減算1 301単位減算 80% 953

A7 1473 70% 953

A7 1481 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 2,571単位 90% 2,571

A7 1482 80% 2,571

A7 1483 70% 2,571

A7 1491 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 中山間地域等提供加算等に居住する者へのサービス提供加算 90% 129

A7 1492 　中山間地域等提供加算 所定単位の5% 80% 129

A7 1493 70% 129

A7 1501 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 事業所と同一建物に居住する者または同一建物から利用する者に通所型サービス（独自）を行う場合 90% 1,969

A7 1502 　同一建物減算2 602単位減算 80% 1,969

A7 1503 70% 1,969

A7 1521 通所型独自サービスＡ－② ロ　生活機能向上グループ活動加算 100単位加算 90% 100

A7 1522 生活向上グループ活動加算 80% 100

A7 1523 70% 100

A7 1531 通所型独自サービスＡ－② ハ　運動器機能向上加算 　 225単位加算 90% 225

A7 1532 　運動器機能向上加算 80% 225

A7 1533 70% 225

A7 1511 通所型独自サービスＡ－② 二　若年性認知症利用者受入加算 240単位加算 90% 240

A7 1512 　若年性認知症受入加算 80% 240

A7 1513 70% 240

A7 1541 通所型独自サービスＡ－② へ　栄養改善加算 200単位加算 90% 200

A7 1542 　栄養改善加算 80% 200

A7 1543 70% 200

A7 1551 通所型独自サービスＡ－② 150単位加算 90% 150

A7 1552 　口腔機能向上加算Ⅰ 80% 150

A7 1553 70% 150

A7 1554 通所型独自サービスＡ－② 160単位加算 90% 160

A7 1555 　口腔機能向上加算Ⅱ （２）口腔機能向上加算（Ⅱ） 80% 160

A7 1556 70% 160

A7 1561 通所型独自サービスＡ－② 運動機能向上及び栄養改善　　　 　480単位加算　　　　90% 480

A7 1562 　複数サービス実施加算Ⅰ１ 80% 480

A7 1563 70% 480

A7 1571 通所型独自サービスＡ－② 運動機能向上及口腔機能改善　　　480単位加算 90% 480

A7 1572 複数サービス実施加算Ⅰ2 80% 480

A7 1573 70% 480

A7 1581 通所型独自サービスＡ－② 栄養改善及び口腔機能向上　　　 　480単位加算 90% 480

A7 1582 複数サービス実施加算Ⅰ3  80% 480

A7 1583 70% 480

A7 1591 通所型独自サービスＡ－② 運動機能向上、栄養改善及び口腔機能向上700単位加算　　　　90% 700

A7 1592 複数サービス実施加算Ⅱ 80% 700

A7 1593 70% 700

A7 1601 通所型独自サービスＡ－② リ　事業所評価加算 　120単位加算 90% 120

A7 1602 事業所評価加算 80% 120

A7 1603 70% 120

A7 2071 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 　　88単位加算 90% 88

A7 2072 提供体制加算Ⅰ1 事業対象者・要支援１・２ 80% 88

A7 2073 （週１回程度） 70% 88

A7 2074 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 176単位加算 90% 176

A7 2075 提供体制加算Ⅰ2 事業対象者・要支援2 80% 176

A7 2076 （週２回程度） 70% 176

A7 1611 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 　　72単位加算 90% 72

A7 1612 提供体制加算Ⅱ1 事業対象者・要支援１・２ 80% 72

A7 1613 （週１回程度） 70% 72

A7 1621 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 　144単位加算 90% 144

A7 1622 提供体制加算Ⅱ2 事業対象者・要支援2 80% 144

A7 1623 （週２回程度） 70% 144

A7 1651 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 　　24単位加算 90% 24

A7 1652 提供体制加算Ⅲ1 事業対象者・要支援１・２ 80% 24

A7 1653 （週１回程度） 70% 24

A7 1661 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 　　48単位加算 90% 48

A7 1662 提供体制加算Ⅲ2 事業対象者・要支援２ 80% 48

A7 1663 （週２回程度） 70% 48

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

イ　通所型
サービス費

(独自）

事業対象者・
要支援１・２

（週1回程度）
1,254単位

事業対象者・
要支援2

（週2回程度）
2,571単位

チ　選択的サービス複数
　　実施加算

（１）選択的サービス複数実施加算（Ⅰ）

（2）選択的サービス複数実施加算（Ⅱ）

（2）サービス提供体制強化加算（Ⅱ）

（3）サービス提供体制強化加算（Ⅲ）

1月に
つき

ト　口腔機能向上加算

（１）口腔機能向上加算（Ⅰ）

ヌ　サービス提供体制強
化加算

（１）サービス提供体制強化加算（Ⅰ）

通所型A7　A-② (Ｒ３年４月～)



種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 2081 通所型独自サービスＡ－② 100単位加算 90% 100

A7 2082 　生活機能向上連携加算Ⅰ 80% 100

A7 2083 70% 100

A7 1907 通所型独自サービスＡ－② 200単位加算 90% 200

A7 1908 　生活機能向上連携加算Ⅱ１ 80% 200

A7 1909 70% 200

A7 1910 通所型独自サービスＡ－② 100単位加算 90% 100

A7 1911 　生活機能向上連携加算Ⅱ2 80% 100

A7 1912 70% 100

A7 2091 通所型独自サービスＡ－② 20単位加算 90% 20

A7 2092 口腔・栄養スクリーニング加算Ⅰ 6月に1回を限度 80% 20

A7 2093 70% 20

A7 2094 通所型独自サービスＡ－② 5単位加算 90% 5

A7 2095 口腔・栄養スクリーニング加算Ⅱ 6月に1回を限度 80% 5

A7 2096 70% 5

A7 1667 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 90% 74

A7 1668 処遇改善加算Ⅰ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 74

A7 1673 （週1回程度）　1,254単位 70% 74

A7 1669 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 90% 152

A7 1670 処遇改善加算Ⅰ２ 事業対象者・要支援２ 80% 152

A7 1674 （週2回程度）　2,571単位 70% 152

A7 1671 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 90% 54

A7 1672 処遇改善加算Ⅱ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 54

A7 1675 （週1回程度）　1,254単位 70% 54

A7 1681 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 90% 111

A7 1682 処遇改善加算Ⅱ２ 事業対象者・要支援２ 80% 111

A7 1683 （週2回程度）　2,571単位 70% 111

A7 1691 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 90% 29

A7 1692 処遇改善加算Ⅲ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 29

A7 1693 （週1回程度）　1,254単位 70% 29

A7 1701 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 90% 59

A7 1702 処遇改善加算Ⅲ２ 事業対象者・要支援２ 80% 59

A7 1703 （週2回程度）　2,571単位 70% 59

A7 1711 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 90% 26

A7 1712 処遇改善加算Ⅳ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 26

A7 1713 （週1回程度）　29単位 70% 26

A7 1721 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 90% 53

A7 1722 処遇改善加算Ⅳ２ 事業対象者・要支援２ 80% 53

A7 1723 （週2回程度）　59単位 70% 53

A7 1731 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 90% 23

A7 1732 処遇改善加算Ⅴ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 23

A7 1733 （週1回程度）　29単位 70% 23

A7 1741 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 90% 47

A7 1742 処遇改善加算Ⅴ2 事業対象者・要支援２ 80% 47

A7 1743 （週2回程度）　59単位 70% 47

A7 2013 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 90% 15

A7 2014 特定処遇改善加算Ⅰ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 15

A7 2015 （週1回程度）　1,254単位 70% 15

A7 2016 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 90% 31

A7 2017 特定処遇改善加算Ⅰ2 事業対象者・要支援２ 80% 31

A7 2018 （週2回程度）　2,571単位 70% 31

A7 2019 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 90% 13

A7 2020 特定処遇改善加算Ⅱ１ 事業対象者・要支援１・２ 80% 13

A7 2021 （週1回程度）　1,254単位 70% 13

A7 2022 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 90% 26

A7 2023 特定処遇改善加算Ⅱ2 事業対象者・要支援２ 80% 26

A7 2024 （週2回程度）　2,571単位 70% 26

A7 2101 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 90% 1

A7 2102 令和3年9月30日までの上乗せ分 事業対象者・要支援１・２ 80% 1

A７ 2103 （週1回程度）　1,254単位 70% 1

A7 2104 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 90% 3

A7 2105 令和3年9月30日までの上乗せ分 事業対象者・要支援2 80% 3

A７ 2106 （週2回程度）　2,571単位 70% 3

ヲ　口腔・栄養スクリーニ
ング加算

（１）口腔・栄養スクリーニング加算（Ⅰ）

（２）口腔・栄養スクリーニング加算（Ⅱ）

（4）介護職員処遇改善加算（Ⅳ）   
（３）で算定した単位の

90％　加算

所定単位の
10 /1000 加算

ヨ　介護職員等特定処遇
　　改善加算

新型コロナウイル感染症への対応
所定単位の
１/1000 加算

（１）介護職員処遇改善加算（Ⅰ）　
所定単位の

59/1000 加算

運動器機能向上加算を算
定している場合

ル　生活機能向上連携加算

（１）生活機能向上連携加算Ⅰ

（5）介護職員処遇改善加算（Ⅴ）　
（３）で算定した単位の

80％　加算

カ　介護職員処遇改善加算

（2）介護職員処遇改善加算（Ⅱ）　

所定単位の
12/1000 加算

（１）介護職員等特定処遇改善加算（Ⅰ）　

（２）介護職員等特定処遇改善加算（Ⅱ）　

（3）介護職員処遇改善加算（Ⅲ）
所定単位の

23/1000 加算

所定単位の
43/1000 加算

1月に
つき

1回に
つき

1月に
つき

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

（２）生活機能向上連携加算Ⅱ

3月に1回を限度

通所型A7　A-② (Ｒ３年４月～)



 　定員超過の場合

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 1751 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 1,254単位 90% 878

A7 1752 　　　　　　　　　　　　　・定超 （週1回程度） 80% 878

A7 1753 70% 878

A7 1761 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 2,571単位 90% 1,800

A7 1762 　　　　　　　　　　　　　・定超 　　　　（週２回程度） 80% 1,800

A7 1763 70% 1,800

　看護・介護職員が欠員の場合

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 1771 通所型独自サービスＡ－②１（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 1,254単位 90% 878

A7 1772 　　　　　　　　　　　　・人欠 　　　（週1回程度） 80% 878

A7 1773 70% 878

A7 1781 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 2,571単位 90% 1,800

A7 1782 　　　　　　　　　　　　・人欠 　　　（週２回程度） 80% 1,800

A7 1783 70% 1,800

　契約期間が1月に満たない場合（日割計算用サービスコード）

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 1791 通所型独自サービスＡ－②1（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 41単位 90% 41

A7 1792 　　　　　　　　　　　　　・日割 　　（週1回程度） 1.254単位÷30.4日 80% 41

A7 1793 70% 41

A7 1801 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 85単位 90% 85

A7 1802 　　　　　　　　　　　　　・日割 　　（週2回程度） 2,571単位÷30.4日 80% 85

A7 1803 70% 85

A7 1811 通所型独自サービスＡ－②1（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 90% 29

A7 1812 　　　　　　　　　・日割・定超 　　（週1回程度）　41単位 80% 29

A7 1813 70% 29

A7 1821 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 90% 60

A7 1822 　　　　　　　　　・日割・定超 　　（週2回程度）　85単位 80% 60

A7 1823 70% 60

A7 1831 通所型独自サービスＡ－②1（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 90% 29

A7 1832 　　　　　　　　　・日割・人欠 　　（週１回程度）　41単位 80% 29

A7 1833 70% 29

A7 1841 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 90% 60

A7 1842 　　　　　　　　　・日割・人欠 　　（週2回程度）　85単位 80% 60

A7 1843 70% 60

A7 1851 通所型独自サービスＡ－②1（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 90% 2

A7 1852 中山間地域等提供加算・日割 　　（週１回程度） 63単位÷30.4日 80% 2

A7 1853 70% 2

A7 1861 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 90% 4

A7 1862 中山間地域等提供加算・日割 　　（週2回程度）　 129単位÷30.4日 80% 4

A7 1863 70% 4

A7 1871 通所型独自サービスＡ－②1（週1回程度） 事業対象者・要支援１・２ 90% 31

A7 1872 　　同一建物減算1・日割 　　（週１回程度） 953単位÷30.4日 80% 31

A7 1873 70% 31

A7 1881 通所型独自サービスＡ－②2（週2回程度） 事業対象者・要支援２ 90% 65

A7 1882 　　同一建物減算2・日割 　　（週2回程度）　 1,969単位÷30.4日 80% 65

A7 1883 70% 65

注２） 介護職員処遇改善加算（Ⅳ）、（Ⅴ）については令和4年3月31日まで算定可

注３） 令和3年9月30日までの間は、通所介護費のイについて、所定単位の千分の千一に相当する単位数を算定する。

注１）
「中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算」、「サービス提供体制強化加算」、「介護職員処遇改善加算」、「介護職員等特定処遇改善加算」は支給限
度額管理の対象外

イ　通所型サービス費(独
自）

　定員超過の場合×70％

イ　通所型サービス費(独
自）

サービスコード

サービス内容略称

１月に
つき

1日に
つき

定員超過の場合×70％

看護・介護職員が欠員の場合×70％

中山間地域等に居住する者へのサービス提供加算

事業所と同一建物に居住する者または同一建物
から利用する者に通所型サービス（独自）を行う場
合

看護・介護職員が欠員の場合×70％
１月に
つき

算定項目

イ　通所型サービス費(独
自）

イ　通所型サービス費(独
自）

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

通所型A7　A-② (Ｒ３年４月～)



山口市通所型サービスコード表
【A7　通所型サービスC　（独自/定率）　】

（短集中通所型サービスＣ） Ｒ元年10月

種類 項目 給付率
合成

単位数
算定
単位

A7 1891 通所型独自サービスC 　361単位 90% 361

A7 1892 　1回90分以上のサービス提供 80% 361

A7 1893 70% 361

注）報酬単価の改定は令和3年10月からを予定しています

1回
につき

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

　通所型
サービス費

(独自）

事業対象者・
要支援１・２

通所型C(Ｒ元年10月～）



山口市介護予防ケアマネジメントサービスコード表
【AF　介護予防ケアマネジメント　】

Ｒ3年4月

種類 項目
合成

単位数
算定
単位

AＦ 2111 介護予防ケアマネジメントA イ　介護予防ケアマネジメント費Ⅰ(原則的） 438単位 438

AＦ 2112 介護予防ケアマネジメントB 　　介護予防ケアマネジメント費Ⅱ（簡略） 438単位 438

AＦ 2113 介護予防ケアマネジメントC 　　介護予防ケアマネジメント費Ⅲ（初回のみ） 438単位 438

AＦ 4001 介護予防ケア初回加算 ロ　初回加算 300単位加算 300

AＦ 6132 介護予防ケアマネジメント委託連携加算 ハ　委託連携加算 300単位加算 300

AＦ 8300 介護予防ケアマネジメント令和3年9月30日までの上乗せ分 新型コロナウイルス感染症への対応 所定単位の1/1000　加算

注） 令和3年9月30日までの間は、イ　介護予防ケアマネジメント費について、所定単位の千分の千一に相当する単位数を算定する。

サービスコード

サービス内容略称 算定項目

1月
につき

介護予防ケアマネジメント（Ｒ3年4月～） 


