
要支援２ 2,235 － 325 78,421 1,000 1,000 4,614 138,421 143,035

要介護１ 2,247 117 343 82,841 1,000 1,000 4,761 142,841 147,602

要介護２ 2,352 117 358 86,438 1,000 1,000 4,881 146,438 151,319

要介護３ 2,424 117 368 88,905 1,000 1,000 4,963 148,905 153,868

要介護４ 2,472 117 375 90,549 1,000 1,000 5,018 150,549 155,567

要介護５ 2,520 117 382 92,194 1,000 1,000 5,073 152,194 157,267

加算項目

単位(円)

54/日

117/日

総単位
×11.1%

総単位
×3.1%

738/日

15/回
栄養スクリーニング

加算
利用開始時及び利用中６ヶ月ごとに栄養状態について確認を行い、栄養
状態に関する情報を、担当する計画作成担当者に提供した場合。

※上記加算項目の要件にて職員体制、ご利用者様の状態の変化等により加算・減額が生じる場合
がありますのでご了承ください。

介護職員処遇改善加
算

介護職員の処遇改善についての加算

介護職員等特定処遇
改善加算

介護職員等の処遇改善についての加算

入院時費用加算 病院または診療所へ入院した場合、１ヶ月に６日を限度とする

加算種別 要　　　　　　　件

①サービス提供体制
強化加算（Ⅰ）イ

介護職員のうち、介護福祉士が６０％以上である

医療連携加算（Ⅰ） 医療連携体制として看護師の配置と連絡体制の確保ができている

54

54

54

54

54

54

介護保険
給付対象

給食費 部屋代
１日あた
り合計

３０日
利用料金

３１日
利用料金

利用料金表 

グループホームふるさと 【３割負担】

①基本
　単価

②医療連
携加算

③サービ
ス提供体
制強化加
算(Ⅰ）

処遇改善
加　　算
(総単位)
×14.2％


