
目黒区通所型区独自基準サービスコード表（A7） 令和6年4月1日～

算定

種類 項目 単位

A7 1011 90%

A7 1012 80%

A7 1013 70%

A7 1016 90%

A7 1017 80%

A7 1018 70%

A7 1031 90%

A7 1032 80%

A7 1033 70%

A7 1036 90%

A7 1037 80%

A7 1038 70%

A7 1021 90%

A7 1022 80%

A7 1023 70%

A7 1026 90%

A7 1027 80%

A7 1028 70%

A7 2011 90%

A7 2012 80%

A7 2013 70%

A7 2016 90%

A7 2017 80%

A7 2018 70%

A7 2031 90%

A7 2032 80%

A7 2033 70%

A7 2036 90%

A7 2037 80%

A7 2038 70%

A7 2021 90%

A7 2022 80%

A7 2023 70%

A7 2026 90%

A7 2027 80%

A7 2028 70%

A7 2051 90%

A7 2052 80%

A7 2053 70%

A7 2056 90%

A7 2057 80%

A7 2058 70%

A7 2071 90%

A7 2072 80%

A7 2073 70%

A7 2076 90%

A7 2077 80%

A7 2078 70%

A7 2061 90%

A7 2062 80%

A7 2063 70%

A7 2066 90%

A7 2067 80%

A7 2068 70%

A7 1081 90%

A7 1082 80%

A7 1083 70%

A7 1051 90%

A7 1052 80%

A7 1053 70%

A7 1521 90%

A7 1522 80%

A7 1523 70%

A7 1101 90%

A7 1102 80%

A7 1103 70%

A7 1111 90%

A7 1112 80%

A7 1113 70%

A7 1531 90%

A7 1532 80%

A7 1533 70%

A7 1131 90%

A7 1132 80%

A7 1133 70%

A7 1361 90%

A7 1362 80%

A7 1363 70%

A7 1141 90%

A7 1142 80%

A7 1143 70%

A7 1151 90%

A7 1152 80%

A7 1153 70%

A7 1371 90%

A7 1372 80%

A7 1373 70%

A7 1161 90%

A7 1162 80%

A7 1163 70%

A7 1171 90%

A7 1172 80%

A7 1173 70%

A7 1381 90%

A7 1382 80%

A7 1383 70%

A7 1181 90%

A7 1182 80%

A7 1183 70%

サービスコード
サービス内容略称 算定項目 給付率

合成

単位数

通所型区独自基準１

（1）通所型
区独自基準サービス費

サービス事業対象者・要支援1

1,501

1月に
つき

通所型区独自基準１日割 49

1日に
つき

通所型区独自基準３（要支援２・週１回）

要支援2（週1回程度）

1,509

1月に
つき

通所型区独自基準３日割 （要支援２・週１回） 50

1日に
つき

通所型区独自基準２

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・要支援2（週2回以上程度）

3,017

1月に
つき

通所型区独自基準２日割 99

1日に
つき

通所型区独自基準１・高齢者虐待防止未実施減算

（2）高齢者虐待防止措置未実施減算 サービス事業対象者・要支援１

-15

1月に
つき

通所型区独自基準１日割・高齢者虐待防止未実施減算 -1

1日に
つき

通所型区独自基準２・高齢者虐待防止未実施減算

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・要支援２（週2回以上程度）

-30

1月に
つき

通所型区独自基準２日割・高齢者虐待防止未実施減算 -1

1日に
つき

通所型区独自基準３(要支援２・週１回)・高齢者虐待防止未
実施減算

要支援２（週1回程度）

-15

1月に
つき

通所型区独自基準３日割 （要支援２・週１回）・高齢者虐待
防止未実施減算

-1

1日に
つき

通所型区独自基準１・業務継続計画未策定減算

（3）業務継続計画未策定減算 サービス事業対象者・要支援１

-15

1月に
つき

通所型区独自基準１日割・業務継続計画未策定減算 -1

1日に
つき

通所型区独自基準３(要支援２・週１回)・業務継続計画未策
定減算

要支援２（週1回程度）

-1

1日に
つき

通所型区独自基準生活向上グループ活動加算

（4）生活機能向上グループ活動加算

100

1月に
つき

-15

1月に
つき

通所型区独自基準３日割 （要支援２・週１回）・業務継続計
画未策定減算

-1

1日に
つき

通所型区独自基準２・業務継続計画未策定減算

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・要支援２（週2回以上程度）

-30

1月に
つき

通所型区独自基準２日割・業務継続計画未策定減算

通所型区独自基準栄養アセスメント加算

（6）栄養アセスメント加算

50

通所型区独自基準栄養改善加算

（7）栄養改善加算

200

通所型区独自基準若年性認知症受入加算

（5）若年性認知症利用者受入加算

240

通所型区独自基準1・提供体制加算（Ⅰ）

（9）サービス提供体制強化加算 サービス提供体制強化加算（Ⅰ） サービス事業対象者・要支援1

88

通所型区独自基準3・提供体制加算（Ⅰ）

通所型区独自基準口腔機能向上加算

（8）口腔機能向上加算 口腔機能向上加算Ⅰ

150

口腔機能向上加算Ⅱ

160

要支援2（週1回程度）

88

通所型区独自基準2・提供体制加算（Ⅰ）

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・
要支援2（週2回以上程度） 176

通所型区独自基準1・提供体制加算（Ⅱ）

サービス提供体制強化加算（Ⅱ） サービス事業対象者・要支援1

72

通所型区独自基準3・提供体制加算（Ⅱ）

要支援2（週1回程度）

72

通所型区独自基準2・提供体制加算（Ⅱ）

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・
要支援2（週2回以上程度） 144

通所型区独自基準1・提供体制加算（Ⅲ）

サービス提供体制強化加算（Ⅲ） サービス事業対象者・要支援1

24

通所型区独自基準3・提供体制加算（Ⅲ）

要支援2（週1回程度）

24

通所型区独自基準2・提供体制加算（Ⅲ）

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・
要支援2（週2回以上程度） 48



算定

種類 項目 単位

A7 1541 90%

A7 1542 80%

A7 1543 70%

A7 1331 90%

A7 1332 80%

A7 1333 70%

A7 1551 90%

A7 1552 80%

A7 1553 70%

A7 1351 90%

A7 1352 80%

A7 1353 70%

A7 1591 90%

A7 1592 80%

A7 1593 70%

A7 1311 90%

A7 1312 80%

A7 1313 70%

A7 1391 90%

A7 1392 80%

A7 1393 70%

A7 1321 90%

A7 1322 80%

A7 1323 70%

A7 1191 90%

A7 1192 80%

A7 1193 70%

A7 1401 90%

A7 1402 80%

A7 1403 70%

A7 1201 90%

A7 1202 80%

A7 1203 70%

A7 1211 90%

A7 1212 80%

A7 1213 70%

A7 1411 90%

A7 1412 80%

A7 1413 70%

A7 1221 90%

A7 1222 80%

A7 1223 70%

A7 1461 90%

A7 1462 80%

A7 1463 70%

A7 1471 90%

A7 1472 80%

A7 1473 70%

A7 1481 90%

A7 1482 80%

A7 1483 70%

A7 1491 90%

A7 1492 80%

A7 1493 70%

A7 1501 90%

A7 1502 80%

A7 1503 70%

A7 1511 90%

A7 1512 80%

A7 1513 70%

A7 1621 90%

A7 1622 80%

A7 1623 70%

A7 1641 90%

A7 1642 80%

A7 1643 70%

A7 1631 90%

A7 1632 80%

A7 1633 70%

通所型区独自基準生活機能向上連携加算（Ⅰ）

（10）生活機能向上連携加算 生活機能向上連携加算（Ⅰ）
（3月に1回を限度） 100

単位数

通所型区独自基準口腔栄養スクリーニング加算（Ⅰ）

（11）口腔・栄養スクリーニング加算 口腔・栄養スクリーニング加算（Ⅰ）
（6月に1回を限度） 20

１回に
つき

通所型区独自基準口腔栄養スクリーニング加算（Ⅱ）

口腔・栄養スクリーニング加算（Ⅱ）
（6月に1回を限度） 5

１月に
つき

通所型区独自基準生活機能向上連携加算（Ⅱ）

生活機能向上連携加算（Ⅱ）

200

通所型区独自基準3・処遇改善加算Ⅰ

要支援2（週1回程度）

89

通所型区独自基準2・処遇改善加算Ⅰ

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・
要支援2（週2回以上程度） 178

通所型区独自基準1・科学的介護推進体制加算

（12）科学的介護推進体制加算

40

１月に
つき

通所型区独自基準1・処遇改善加算Ⅰ

（13）介護職員処遇改善加算 介護職員処遇改善加算（Ⅰ）

　所定単位数の　59/1000　加算

サービス事業対象者・要支援1

89

通所型区独自基準1・処遇改善加算Ⅱ

介護職員処遇改善加算（Ⅱ）

　所定単位数の　43/1000　加算

サービス事業対象者・要支援1

65

通所型区独自基準3・処遇改善加算Ⅱ

要支援2（週1回程度）

65

通所型区独自基準2・処遇改善加算Ⅱ

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・
要支援2（週2回以上程度） 130

通所型区独自基準1・処遇改善加算Ⅲ

介護職員処遇改善加算（Ⅲ）
 

　所定単位数の　23/1000　加算

サービス事業対象者・要支援1

35

通所型区独自基準3・処遇改善加算Ⅲ

要支援2（週1回程度）

35

通所型区独自基準2・処遇改善加算Ⅲ

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・
要支援2（週2回以上程度） 69

通所型区独自基準3・特定処遇改善加算Ⅱ

要支援2（週1回程度）

15

通所型区独自基準2・特定処遇改善加算Ⅱ

通所型区独自基準1・特定処遇改善加算Ⅰ

（14）介護職員等特定処遇改善加算 介護職員等特定処遇改善加算(Ⅰ)

　所定単位数の　12/1000　加算

サービス事業対象者・要支援1

18

通所型区独自基準3・特定処遇改善加算Ⅰ

要支援2（週1回程度）

18

通所型区独自基準2・特定処遇改善加算Ⅰ

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・
要支援2（週2回以上程度）

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・
要支援2（週2回以上程度） 30

通所型区独自基準1・ベースアップ等支援加算

（15）介護職員等ベースアップ等支援加
算

　

　所定単位数の　11/1000　加算

サービス事業対象者・要支援1

17

36

通所型区独自基準1・特定処遇改善加算Ⅱ

介護職員等特定処遇改善加算(Ⅱ)

　所定単位数の　10/1000　加算

サービス事業対象者・要支援1

15

通所型区独自基準3・ベースアップ等支援加算

要支援2（週1回程度）

17

通所型区独自基準2・ベースアップ等支援加算

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・
要支援2（週2回以上程度） 33

サービスコード
サービス内容略称 算定項目 給付率

合成



算定

種類 項目 単位

A7 1271 90%

A7 1272 80%

A7 1273 70%

A7 1276 90%

A7 1277 80%

A7 1278 70%

A7 1441 90%

A7 1442 80%

A7 1443 70%

A7 1446 90%

A7 1447 80%

A7 1448 70%

A7 1281 90%

A7 1282 80%

A7 1283 70%

A7 1286 90%

A7 1287 80%

A7 1288 70%

算定

種類 項目 単位

A7 1291 90%

A7 1292 80%

A7 1293 70%

A7 1296 90%

A7 1297 80%

A7 1298 70%

A7 1451 90%

A7 1452 80%

A7 1453 70%

A7 1456 90%

A7 1457 80%

A7 1458 70%

A7 1301 90%

A7 1302 80%

A7 1303 70%

A7 1306 90%

A7 1307 80%

A7 1308 70%

定員超過の場合
サービスコード

サービス内容略称 算定項目 給付率
合成

単位数

1月に
つき

通所型区独自基準１日割・定超 49単位 34

1日に
つき

通所型区独自基準３・定超

要支援2（週1回程度）

1,509単位 1,056

1月に
つき

通所型区独自基準１・定超

通所型区独自基準サービス費 サービス事業対象者・要支援1

1,501単位

定員超過
の場合

1,051

通所型区独自基準３日割・定超 50単位 35

1日に
つき

看護・介護職員が欠員の場合
サービスコード

サービス内容略称 算定項目 給付率
合成

単位数

1日に
つき

通所型区独自基準２・定超

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・要支
援2（週2回以上程度）

3,017単位

×70%

2,112

1月に
つき

通所型区独自基準２日割・定超 99単位 69

1日に
つき

通所型区独自基準３・人欠

要支援2（週1回程度）

1,509単位 1,056

1月に
つき

通所型区独自基準１・人欠

通所型区独自基準サービス費 サービス事業対象者・要支援1

1,501単位

看護・介
護職員が
欠員の場
合

1,051

通所型区独自基準３日割・人欠 50単位 35

1日に
つき

（注）特別な事情がある場合のみ。特別な事情があるサービス事業対象者とは、退院直後等の短期集中的に複数回の事業を行うことで改善が認められるなど特殊な要件を満たした場合に利用できる。

※「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」及び「介護職員等ベースアップ等支援加算」は、支給限度額管理の対象外の算定項目。

※「業務継続計画未策定減算」については、感染症の予防及びまん延の防止のための指針の整備及び非常災害に関する具体的計画の策定を行っている場合には、令和7年3月31日までの間適用しない。

※「介護職員処遇改善加算」、「介護職員等特定処遇改善加算」及び「介護職員等ベースアップ等支援加算」については令和6年5月31日まで算定可能。

1日に
つき

通所型区独自基準２・人欠

サービス事業対象者（注）(週2回以上程度）・要支
援2（週2回以上程度）

3,017単位

×70%

2,112

1月に
つき

通所型区独自基準２日割・人欠 99単位 69

1月に
つき

通所型区独自基準１日割・人欠 49単位 34


