
要介護

費用額

(10割) 1割 2割 3割

訪看Ⅰ1（20分未満） 314 単位 3,580 円 358 円 716 円 1,074 円

訪看Ⅰ2（30分未満） 471 単位 5,370 円 537 円 1,074 円 1,611 円

訪看Ⅰ3（30分以上60分未満） 823 単位 9,383 円 939 円 1,877 円 2,815 円

訪看Ⅰ4（60分以上90分未満） 1,128 単位 12,860 円 1,286 円 2,572 円 3,858 円

訪看Ⅰ5（1回40分）※ 588 単位 6,704 円 671 円 1,341 円 2,012 円

訪看Ⅰ5・2超（1日60分）※ 794 単位 9,052 円 906 円 1,811 円 2,716 円

※理学療法士・言語聴覚士・作業療法士による訪問

要支援

費用額

(10割) 1割 2割 3割

予訪看Ⅰ1（20分未満） 303 単位 3,455 円 346 円 691 円 1,037 円

予訪看Ⅰ2（30分未満） 451 単位 5,142 円 515 円 1,029 円 1,543 円

予訪看Ⅰ3（30分以上60分未満） 794 単位 9,052 円 906 円 1,811 円 2,716 円

予訪看Ⅰ4（60分以上90分未満） 1,090 単位 12,426 円 1,243 円 2,486 円 3,728 円

予訪看Ⅰ5（1回40分）※ 496 単位 5,655 円 566 円 1,131 円 1,697 円

※理学療法士・言語聴覚士・作業療法士による訪問
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訪問看護料金表【介護保険】

保険単位と基本利用料

地域区分単価 1単位 ＝ 11.40円（1級地）

 上記単位数の25％増

上記単位数の50％増

☆夜間（18時～22時）または早朝（6時～8時）の訪問の場合

☆深夜（22時～6時）の訪問の場合

項目 単位
利用者負担額

項目 単位
利用者負担額



単位 費用額

（1回につき） (10割) 1割 2割 3割

特別管理加算Ⅰ 500 単位 5,700 円 570 円 1,140 円 1,710 円

特別管理加算Ⅱ 250 単位 2,850 円 285 円 570 円 855 円

ターミナルケア加算（死亡月） 2,500 単位 28,500 円 2,850 円 5,700 円 8,550 円

看護・介護職員連携強化加算 250 単位 2,850 円 285 円 570 円 855 円

退院時共同指導加算 600 単位 6,840 円 684 円 1,368 円 2,052 円

専門管理加算 250 単位 2,850 円 285 円 570 円 855 円

口腔連携強化加算 50 単位 570 円 57 円 114 円 171 円

初回加算Ⅱ

（初回の訪問看護を行った月に算定）

長時間訪問看護加算 300 単位 3,420 円 342 円 684 円 1,026 円

サービス体制強化加算Ⅰ 6 単位 6 円 7 円 14 円 21 円

緊急時訪問看護加算Ⅱ 574 単位 6,544 円 655 円 1,309 円 1,964 円

・サービス提供記録等の写しを交付する場合：コピーA4　1枚（白黒片面）につき10円

・キャンセル料：1,000円（訪問予定日営業開始までにキャンセルの連絡がなく訪問した場合）

300 単位

利用者負担額

病状・状況により追加される加算

3,420 円 342 円 684 円 1,026 円

その他の保険外料金

・永眠時の処置料金：15,000円＋物品代実費（顔あて、メイク等）

項目



1割 2割 3割

訪問看護基本療養費Ⅰ
週3日目ま
で

5,550 円 555 円 1,110 円 1,665 円

（1日につき）
週4日目以降：看
護師

6,550 円 655 円 1,310 円 1,965 円

週4日目以降：理
学療法士

5,550 円 555 円 1,110 円 1,665 円

訪問看護管理療養費１ 2日目以降 3,000 円 300 円 600 円 900 円

訪問看護管理療養費２ 2日目以降 2,500 円 250 円 500 円 750 円

週3日目ま
で30分未満

4,250 円 425 円 850 円 1,275 円

週3日目ま
で30分以上

5,550 円 555 円 1,110 円 1,665 円

別に厚生労
働大臣が定
める疾病※

1,800 円 180 円 360 円 540 円

上記以外の
場合

1,300 円 130 円 260 円 390 円

2,100 円 210 円 420 円 630 円

4,199 円 420 円 840 円 1,260 円

※超重症児又は準超重症児、特掲診療料の施設基準等別表第七又は第八に該当する疾患等の小児
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一定以上所得のある方　：2割（現役並み所得者

は 3割）

後期高齢者（75歳以上）

訪問看護料金表【医療保険】

基本利用料

一般所得者等　　　　　：1割

一般　　　　 70歳未満）：3割（6歳未満は2割）

健康保険

国民健康保険

高齢受給者（70～74歳）：2割（現役並み所得者は3

割）

乳幼児加算（6歳未満）

早朝・夜間訪問看護加算（6時～8時／18時～22

時）

深夜訪問看護加算（22時～6時）

基本利用料金明細

項目 料金

精神科訪問看護基本療養費Ⅰ

利用者負担額



1割 2割 3割

1日に2回 4,500 円 450 円 900 円 1,350 円

1日に3回以上 8,000 円 800 円 1,600 円 2,400 円

複数名訪問看護加算
看護師・理
学療法士等
の訪問

4,500 円 450 円 900 円 1,350 円

5,200 円 520 円 1,040 円 1,560 円

月14日目まで 2,650 円 265 円 530 円 795 円

月15日目以降 2,000 円 200 円 400 円 600 円

特別管理加算 Ⅰ 5,000 円 500 円 1,000 円 1,500 円

※重症度によりⅠ又はⅡ Ⅱ 2,500 円 250 円 500 円 750 円

8,000 円 800 円 1,600 円 2,400 円

6,000 円 600 円 1,200 円 1,800 円

2,000 円 200 円 400 円 600 円

3,000 円 300 円 600 円 900 円

2,000 円 200 円 400 円 600 円

25,000 円 2,500 円 5,000 円 7,500 円

6,520 円 652 円 1,304 円 1,956 円

1,500 円 150 円 300 円 450 円

・サービス提供記録等の写しを交付する場合：コピーA4　1枚（白黒片面）につき10円

・キャンセル料：1,000円（訪問予定日営業開始までにキャンセルの連絡がなく訪問した場合）

病状・状況により追加される加算

訪問看護情報提供療養費（1～3）

在宅患者連携指導加算

在宅患者緊急時カンファレンス加算

ターミナルケア療養費

利用者負担額

特別管理指導加算

項目 料金

難病等複数回訪問加算

長時間訪問看護加算

緊急時訪問看護加算（1日につき）

24時間対応体制加算

退院支援指導加算

退院時共同指導加算

その他の保険外料金

・永眠時の処置料金：15,000円＋物品代実費（顔あて、メイク等）

・営業日以外に訪問看護を行った場合：1回につき5,000円

・営時間外に訪問看護を行った場合：30分につき1,500円を加算

・訪問看護が90分を超えた場合：15分につき1,000円を加算


