
A３　訪問型サービスA　サービスコード表（基準緩和型）

○負担割合が１割の場合

種類 項目

A3 1001 訪問型独自サービスⅠ

事業対象者・要支援１・２
（週1回程度）

1,058単位

90% 1,058 １月につき

A3 1002 訪問型独自サービスⅡ
事業対象者・要支援１・２
（週2回程度）
2,115単位

90% 2,115 １月につき

A3 1003 訪問型独自サービスⅢ

事業対象者・要支援２
（週2回を超える程度）

3,355単位

90% 3,355 １月につき

A3 1020 訪問型独自サービス初回加算 200単位加算 90% 200 １月につき

○負担割合が２割の場合

種類 項目

A3 1031 訪問型独自サービスⅠ／２割

事業対象者・要支援１・２
（週1回程度）

1,058単位

80% 1,058 １月につき

A3 1032 訪問型独自サービスⅡ／２割

事業対象者・要支援１・２
（週2回程度）

2,115単位

80% 2,115 １月につき

A3 1033 訪問型独自サービスⅢ／２割

事業対象者・要支援２
（週2回を超える程度）

3,355単位

80% 3,355 １月につき

A3 1050 訪問型独自サービス初回加算／２割 200単位加算 80% 200 １月につき

合成
単位数

算定単位

イ　訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅰ）

ロ 訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅱ）

ハ　訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅲ）

チ 初回加算

サービスコード
サービス内容略称 算定項目 給付率

給付率
合成

単位数
算定単位

イ　訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅰ）

ロ 訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅱ）

ハ　訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅲ）

チ 初回加算

サービスコード
サービス内容略称 算定項目



○負担割合が３割の場合　または負担割合が１割・２割であって給付制限の場合

種類 項目

A3 1101 訪問型独自サービスⅠ／３割

事業対象者・要支援１・２
（週1回程度）

1,058単位

70% 1,058 １月につき

A3 1102 訪問型独自サービスⅡ／３割

事業対象者・要支援１・２
（週2回程度）

2,115単位

70% 2,115 １月につき

A3 1103 訪問型独自サービスⅢ／３割

事業対象者・要支援２
（週2回を超える程度）

3,355単位

70% 3,355 １月につき

A3 1120 訪問型独自サービス初回加算／３割 200単位加算 70% 200 １月につき

○負担割合が４割の場合（負担割合が３割であって給付制限の場合）

種類 項目

A3 1201 訪問型独自サービスⅠ（制限４割）

事業対象者・要支援１・２
（週1回程度）

1,058単位

60% 1,058 １月につき

A3 1202 訪問型独自サービスⅡ（制限４割）

事業対象者・要支援１・２
（週2回程度）

2,115単位

60% 2,115 １月につき

A3 1203 訪問型独自サービスⅢ（制限４割）

事業対象者・要支援２
（週2回を超える程度）

3,355単位

60% 3,355 １月につき

A3 1220 訪問型独自サービス初回加算（制限４割） 200単位加算 60% 200 １月につき

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

算定単位

イ　訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅰ）

ロ 訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅱ）

ハ　訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅲ）

チ 初回加算

サービスコード
サービス内容略称 算定項目

ハ　訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅲ）

チ 初回加算

給付率
合成

単位数
算定単位

イ　訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅰ）

ロ 訪問型
サービス費
（独自）
（Ⅱ）


