
１．訪問看護料金　

介護給付費 利用者負担金 利用者負担金 利用者負担金

単位数 （1割） （2割） （3割）

２０分未満　　　　　（要介護） ３１４単位 ３１４円 ６２８円 ９４２円

３０分未満　　　　　（要介護） ４７１単位 ４７１円 ９４２円 １，４１3円

３０分以上１時間未満（要介護） ８２３単位 ８２３円 １，６４６円 ２，４６９円

１時間以上１時間30分未満（要介護） １，１２８単位 １，１２８円 ２，２５６円 ３，３８４円

２０分未満　　　　　（予防介護） ３０３単位 ３０３円 ６０６円 ９０９円

３０分未満　　　　　（予防介護） ４５１単位 ４５１円 ９０２円 １，３５３円

３０分以上１時間未満（予防介護） ７９４単位 ７９４円 １，５８８円 ２，３８２円

１時間以上１時間30分未満（予防介護） １，０９０単位 １，０９０円 ２，１８０円 ３，２７０円

２．加算料金

介護給付費 利用者負担金 利用者負担金 利用者負担金

単位数 （1割） （2割） （3割）

緊急時訪問看護加算Ⅱ（月１回） ５７４単位 ５７４円 １，１４８円 １，７２２円

特別管理加算Ⅰ（月１回） ５００単位 ５００円 １，０００円 １，５００円

特別管理加算Ⅱ（月１回） ２５０単位 ２５０円 ５００円 ７５０円

ターミナルケア加算（適応時） ２，５００単位 ２，５００円 ５，０００円 ７，５００円

初回加算Ⅰ（新規） ３５０単位 ３５０円 ７００円 １，０５０円

初回加算Ⅱ（新規） ３００単位 ３００円 ６００円 ９００円

退院時共同指導加算（月1～２回） ６００単位 ６００円 １，２００円 １，８００円

看護体制強化加算Ⅱ（月1回）要介護 ２００単位 ２００円 ４００円 ６００円

看護体制強化加算Ⅱ（月1回）予防介護 １００単位 １００円 ２００円 ３００円

サービス提供体制強化加算Ⅱ(1回につき) ３単位 ３円 ６円 ９円

専門管理加算（月１回） ２５０単位 ２５０円 ５００円 ７５０円

遠隔死亡診断補助加算（１回につき） １５０単位 １５０円 ３００円 ４５０円

口腔連携強化加算（月１回） ５０単位 ５０円 １００円 １５０円

利　用　料　金　表
（令和６年６月１日より）

【介護保険の法定利用料および利用者負担】

時　間

※交通費は、通常の訪問看護地域の場合所定単位数に含まれます.

※早朝（６時～８時）・夜間（１８時～２２時）は２５％増、深夜（２２時～６時）５０％増　

※准看護師が訪問の場合は、所定単位数の９０％となります.

※２０分未満の訪問看護は、２４時間対応体制の整備、かつ週１回以上、２０分以上の保健師

又は看護師による訪問看護を行った場合のみ算定できます.

※長時間（1時間30分以上）の訪問看護を行う場合は、所定点数に300単位加算となります。

項　目



介護給付費 利用者負担金 利用者負担金 利用者負担金

単位数 （1割） （2割） （3割）

複数名訪問看護加算（Ⅰ）

　　　　30分未満（1回につき） ２５４単位 ２５４円 ５０８円 ７６２円

　　　　30分以上（1回につき） ４０２単位 ４０２円 ８０４円 １，２０６円

複数名訪問看護加算（Ⅱ）

　　　　30分未満（1回につき） ２０１単位 ２０１円 ４０２円 ６０３円

　　　　30分以上（1回につき） ３１７単位 ３１７円 ６３４円 ９５１円

準じた料金が生じます。

※    「特別管理加算」は、厚生労働大臣が定める状態にある者（医療機器等を使用する者等）として定められている

利用者に行われる管理のことです。

①特別管理加算（Ⅰ）在宅悪性腫瘍患者指導管理を受けている状態や留置カテーテル等を使用している状態

※    緊急時訪問看護加算対象者に早朝・夜間、深夜の緊急訪問看護を行った場合は、１月以内の月２回目以降に

25％又は50％の加算となります。

※    「看護体制強化加算」は一定基準を満たし、中重度の利用者様に対して充実したサービスを提供できる

　　体制を確保した場合

４．緊急時訪問看護加算に同意していない方の場合、訪問看護料金は１０割相当の法定利用料額と　

させていただきます。　

※    訪問看護は医師の指示に基づいて実施されるものであり、１ヶ月～６ヶ月の有効期限とし

『訪問看護指示書』が発行されます。その際、主治医の医療機関において利用者一部負担金が

発生いたしますことをご了承ください。

※   複数名訪問看護加算（Ⅰ）は２人の看護師等が同時に訪問看護を行う場合

※  「サービス提供体制強化加算」は厚生労働省の基準に適した施設に対する加算です

　  複数名訪問看護加算（Ⅱ）は看護師等と看護補助者が同時に訪問看護を行う場合をいいます。

項　　目

※    「緊急時訪問看護加算」の同意を得た方の場合、臨時訪問時の要した時間に応じ、訪問看護料金の負担割合に

②特別管理加算（Ⅱ）在宅酸素療法指導管理を受けている状態や真皮を超える褥瘡の状態等

※    特別管理加算、緊急時訪問加算、ターミナルケア加算は区分支給限度額の算定対象外となります。

※    特別管理加算対象者に１時間半以上の訪問看護も可能となりました。（300単位加算）

　　　　営業時間内３０分毎に、１,０００円　（１５分超過から適応となります）

　　　　営業時間外３０分毎に、２,０００円

５．死亡時の看護

　　　　死亡時のご遺体のお世話等　　１１,０００円（税込）

６．その他の費用

　　　　おむつ等を使用した場合、実費相当額をいただきます。

【介護保険法定外の利用料】

１．交通費：通常の訪問看護地域以外の場合、交通費の実費をご負担していただきます。

　　　　　自動車を使用した訪問の場合、往復５５０円／日（税込）

２．介護保険支給限度額を越えた訪問看護利用料は、１０割負担となります。

３．ケアプラン上の訪問看護時間を超過した場合の訪問看護利用料

※    「ターミナルケア加算」はご自宅で行われる終末期の看護のことです。



利用料と利用日の目安

利用日

月 回程度

計　初回のみ 円

負担金（保険分）　月 円程度

交通費（自費分）　月 ０円程度

計　 円程度

毎週 ：  日 ・ 月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 曜日

利用料


