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＜訪問介護利用料表＞ 
 

かおりの丘ホームヘルプサービス 

 

 

要介護度に応じて定められた支給限度基準額の範囲内で利用できます。 

各保険者の利用者負担金は介護保険負担割合証により介護報酬の 1割～3割です。 

１． 訪問介護サービス費ついての利用者負担は下表の通りです。 

 

訪問時間など 介護報酬 
利用者負担 

(介護報酬の１割) 

利用者負担額 

〔介護報酬の２割〕 

利用者負担額 

〔介護報酬の３割〕 

身体介護 

20分未満 １，６６０円 １６６円 ３３２円 ４９８円 

20分以上 30 分未満 

 
２，４９０円 ２４９円 ４９８円 ７４７円 

30分以上 1 時間未満 ３，９５０円 ３９５円 ７９０円 １，１８５円 

1時間以上 1時間半未満 ５，７７０円 ５７７円 １，１５４円 １，７３１円 

身体生活 

身体 30 分・生活 30 分 ３，１５０円 ３１５円 ６３０円 ９４５円 

身体 30 分・生活１時間 ３，８１０円 ３８１円 ７６２円 １，１４３円 

生活援助 

20分以上～45 分未満 １，８２０円 １８２円 ３６４円 ５４６円 

45分以上 ２，２４０円 ２２４円 ４４８円 ６７２円 

加算 

 

 

新規の利用者に対して

サービス提供責任者が

初回訪問した場合 

２，０００円     

訪問介護初回加算 

２００円 

（1 月につき） 

４００円     

（1 月につき） 

６００円     

（1 月につき） 

居宅サービス計画外で、

利用者・家族からの依頼

で緊急訪問対応した場

合 

１， ０００円 

緊急時訪問介護加算 

１００円 

（1 回につき） 

２００円     

（１回につき） 

３００円     

（１回につき） 

訪問リハビリテーショ

ンと共同に訪問介護計

画を作成した場合 

 

（Ⅰ）１，０００円 

（Ⅱ）２，０００円 

生活機能向上連携加算 

（Ⅰ）１００円 

（Ⅱ）２００円 

 （1 月につき） 

（Ⅰ）２００円 

（Ⅱ）４００円 

 （1 月につき） 

（Ⅰ）３００円 

（Ⅱ）６００円 

 （1 月につき） 

※特定事業所加算（Ⅰ）は所定単位数にサービス別加算率（２０％）を乗じた単位を頂きます。 

 

※介護職員処遇改善加算（Ⅰ）は、所定単位数にサービス別加算率（13.7％）を乗じた単位を 

頂きます。 

 

※介護職員等特定処遇改善加算(Ⅰ)として、所定単位数にサービス別加算率（6.3％）を乗じた 

単位を頂きます。 

 

※利用回数により合計額を出しますが、その際端数補正しますので、数円の誤差が出ますが 

ご理解ください。 


