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1.はじめに 

 

 今回の改正で、通所介護・通所リハビリテーションの単位数計算について、以下の改正が行われること

になりました。 

 

①同一建物減算が適用される場合でも、給付管理上は減算する前の単位数を用いる 

②大規模型の事業所でも、給付管理上は通常規模型の基本報酬で算定する 

  

しかし支給限度額を超過した場合、この計算方法にのっとってどのように計算するかという点が不明

なままでした。そこで 3/19 日に厚労省より新規資料として『通所介護等の区分支給限度基準額に係る

給付管理の取扱いの留意事項』が発出され、超過した場合の単位数の計算方法が示されました。 

 

 ユーザー様（特にケアマネジャー様）には、まずこの新しい計算方法を知っていただき、超過分のサー

ビス回数を把握していただく必要があります。本マニュアルではまず計算方法について説明し、そのう

えで介五郎で入力する方法と確認する方法についてご説明いたします。 

 

 

 

（参考） 

通所介護等の区分支給限度基準額に係る給付管理の取扱いの記載例 

https://www.wam.go.jp/gyoseiShiryou-files/documents/2021/031817144449/20210319_0502.pdf 

 

 

 

  



3 

 

1.（前提）通所介護・リハの給付管理単位数について 

保険サービス利用の公平性の観点から、通所介護・リハの基本報酬の給付管理上の単位数（＝利用者の

支給限度額から引かれる単位数。以後「給付管理単位数」と言います）の計算方法が以下のように変更さ

れます。 

 

①同一建物減算が適用される場合でも、給付管理上は減算する前の単位数を用いる（※1） 

②大規模型の事業所でも、給付管理上は通常規模型の基本報酬で算定する（※2） 

（※1）送迎減算は対象外です。 

（※2）通常規模型の基本報酬は大規模型Ⅰ・Ⅱより単位数が少し多くなっています。 

 

 この改正によって、請求単位数が変わっていなくても、給付管理上の単位数が上がる可能性がありま

す。限度額いっぱいまでサービスを利用している場合、使用点数が支給限度額を超過してしまう恐れが

あるので、4 月以降の予定を立てる際はご注意ください。 

 

 

 

（イメージ） 

 

 

 

  

【国保連に請求する単位数】 

①同一建物減算を適用する 

②大規模型は大規模型の単位数のまま 

【利用者の支給限度額から引かれる単位数】 

①同一建物減算を適用しない 

②大規模型は通常規模型の単位数 

通所系事業所 

限度額管理 

保険請求 
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①同一建物減算を適用した場合の基本報酬 

（例）要介護 5 で同一建物に居住する利用者に 8 時間サービスを提供し、「通所介護Ⅰ５５（1142

単位）」と「同一建物減算（-94 単位）」を算定する場合の請求単位数と給付管理単位数 

 

◆サービス事業所が実際に請求する単位数  【減算適用】1142 単位－94 単位＝1048 単位 

 

 

 

 

 

◆給付管理上の単位数  【減算を適用しない】1142 単位 

 

 

 

 

 

②大規模型の事業所の場合の基本報酬 

（例）要介護 3 で大規模型通所介護Ⅱの事業所が 8 時間サービスを提供し、「通所介護Ⅲ５3（826

単位）」を算定する場合の請求単位数と給付管理単位数 

 

◎サービス事業所が実際に請求する単位数＝大規模型Ⅱ（通所介護Ⅲ53）の単位数  826 単位 

 

 

 

 

 

◎給付管理上の単位数＝通常規模型（通所介護Ⅰ５５）の単位数  896 単位 

 

 

 

 

  

1048 単位 -94 単位 

1142 単位 

1142 単位 

826 単位 -70 単位 

896 単位 

896 単位 
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2.大規模型通所介護で限度額を超過した場合の計算方法 

 通所介護の大規模型事業所で限度額を超過した場合、請求単位数と給付管理単位数に差異があるた

め、計算ルールがこれまでより複雑になります。4 月以降は、下記ルールで計算することになります。 

  

①区分支給限度基準額÷給付管理単位数で給付管理単位数を適用する上限回数を計算 

②サービス利用回数が上限回数を超えるかどうか判定 

③上限回数内の単位数は給付管理単位数で計算する 

④上限回数を超える単位数（全額自己負担分）は請求単位数で計算する 

区分支給限度基準額 利用者の 1 ヶ月あたりの支給限度単位数 

請求単位数 サービス事業所の保険請求する単位数 

給付管理単位数 

給付管理を行う上で使用される単位数。給付管理単位数を出すためには 

「区分支給限度基準額÷通常規模型等の単位数（端数切り上げ）」 

で上限回数を算定し、上限回数を超える分が限度額超過の扱いになる。 

上限回数 
給付管理単位数の上限回数を超える分（全額自己負担分）は、請求単位数で

算定 

 

 

 

このルールにもとづいて支給限度額を管理すると、以下の 3 パターンが想定できます。 

（１）請求単位数・給付管理単位数ともに支給限度額を超過していない 

（２）請求単位数は超過していないが、給付管理単位数が超過している 

（３）請求単位数・給付管理単位数ともに超過している 

 

それぞれのパターンについて、次のページで具体例をそえてご説明します。 
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【限度額超過時の計算方法】 

【前提条件】 

①利用者は要介護 1（区分支給限度基準額 16765 単位） 

②大規模型通所介護Ⅱ（サービスコード「通所介護Ⅲ６１（620 単位）」」で算定 

 →給付管理上は通常規模型の単位数（「通所介護Ⅰ6１（666 単位）」）で計算 

③給付管理単位数を適用する上限回数 

 16765 単位÷666 単位＝25.17… →端数切り上げのため 26 回 
 

（１）請求単位数・給付管理単位数ともに支給限度額を超過していない場合 

（例）サービスを 20 回利用した場合→どちらも支給限度基準額内 

 

 

 

 

 

【計算方法】 

①給付管理単位数 666 単位×20 回＝13320 単位 
 

（2）請求単位数は超過しないが、給付管理単位数が支給限度額を超過している場合 

（例）サービスを 26 回利用した場合→請求単位数は支給限度内、給付管理単位数は超過 

 

 

 

 

 

【計算方法】 

①給付管理単位数は 666 単位（通所介護Ⅰ６１）×上限回数 26 回＝17316 単位 

②超過分の単位数＝給付管理単位数 17316 単位－区分支給限度基準額 16765 単位＝551 単位 
 

（3）請求単位数・給付管理単位数ともに支給限度額を超過していない場合 

サービスを 29 回利用した場合→給付管理単位数・請求単位数とも超過 

 

 

 

 

 

 

【計算方法】 

①給付管理単位数＝666 単位（通所介護Ⅰ６１）×上限回数 26 回＝17316 単位 

②26 回目までの超過分＝給付管理単位数 17316 単位－区分支給限度基準額 16765 単位＝551 単位 

③27 回目以降の超過分＝請求単位数 620 単位×3 回（27～29 回目）＝1860 単位 

④限度額超過分＝551 単位（②）＋1860 単位（③）＝2411 単位 

区分支給限度基準額（16765 単位） 

①給付管理単位数 666 単位×20 回＝13320 単位 

1 回 666 単位（通所介護Ⅰ６１） 

区分支給限度基準額（16765 単位） 

1 回 666 単位（通所介護Ⅰ６１） 

①給付管理単位数 666 単位×26 回＝17316 単位 

②（26 回目） 

551 単位超過 

区分支給限度基準額（16765 単位） 

1 回 666 単位（通所介護Ⅰ６１） 

①給付管理単位数 666 単位×26 回＝17316 単位 

②（26 回目） 

551 単位超過 

③（27～29 回目） 

620 単位×3 回 

1860 単位 
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3.介五郎での入力方法 

 介五郎では限度額を超過した回数（※）と超過分の単位数を入力することで、超過分の単位数・金額を

計算することができます。 

 

（※）計算例「（3）請求単位数・給付管理単位数ともに支給限度額を超過していない場合」の 27～29

回のことです。 

 

 

＜サービス内容入力＞ 

 

各設定項目（関連項目のみ） 

項目名 説明 

限度超 
サービス名に通所介護の大規模型事業所のコードを入力すると表示されます。利用者の

使用点数が限度額を超過する場合、超過したサービスの利用回数を入力します。 
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＜限度を超えたサービス回数の入力方法＞ 

 

① 基本サービスの明細行をダブルクリックし

ます。 

  

 

② サービス内容入力画面にて、画面右下の「限

度超」の項目に、オーバー分の回数を入力し、

確定をクリックします。 

  

 

③ オーバー分の単位数が警告色で表示されま

す。「別表（介護保険）」タブをクリックしま

す。 

  

 

④ 「限度超」にオーバー分の単位数を数値で入

力します。 
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⑤ F9 登録をクリックし、登録します。 

 

 

【限度超の回数確認方法】 

 限度超に割り当てた回数は、明細集計画面で確認できます。 

 

 

① 提供票入力画面で、提供月・利用者を選択し

て明細集計をクリックします。 

  

 

② 明細集計表が表示されます。回数欄の［ ］内

が限度超の回数になります。 

 

 

 

POINT 

［ ］内の数字は超過分のサービス回数 

［ ］外の数字は全体のサービス回数 
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【提供票別表の記載】 

 給付管理票にも新たに「給付管理単位数」の項目が追加され、単位数を確認することができます。 

 

給付管理単位数を追加 


