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入退院支援加算

患者が安心･納得して退院し、住み慣れた地
域で療養や生活を早期に継続できるように、施
設間の連携を推進したうえで、入院早期より退
院困難な要因を有する患者を抽出し、入退院
支援を実施することを評価するもの

厚生労働省 平成30年度診療報酬改定より
社会医療法人愛仁会高槻病院



入退院支援加算
入退院
支援加
算1

一般病棟基本
料などの場合
600点

療養病棟入院
基本料の場合
1200点

入退院支援加算1は、別に厚生労働大臣が定める施設基準に適合してい

るものとして地方厚生局長等に届け出た保健医療機関が、次に揚げる入
退院支援のいずれかを行った場合に、退院時1回に限り、所定点数を加算
する。

イ 退院困難な要因を有する入院中の患者であって、在宅での療養を希望
する者に対して入他院支援を行った場合

ロ 連携する他の保険医療機関において当該加算を算定した患者の転院
を受け入れ、当該患者に対して入退院支援を行った場合

入退院
支援加
算2

一般病棟入院
基本料等の場
合 190点

療養病棟入院
基本料等の場
合 635点

入退院加算2は、別に厚生労働大臣が定める施設基準に適合しているも

のとして地方厚生局長等に届け出た保険医療機関が、退院困難な要因を
有する入院中の患者であって、在宅での療養を希望する者に対して、入退
院支援を行った場合に、退院時1回に限り、所定点数に加算する

入退院
支援加
算3

1200点 入退院支援加算3は、別に厚生労働大臣が定める施設基準に適合してい

るものとして地方厚生局長等に届け出た保険医療機関が、次に揚げる入
退院支援のいずれかを行った場合に、退院時1回に限り、所定点数に加算
する。

イ 当該保健医療機関に入院している患者であって、新生児特定集中治療
管理料又は新生児集中治療管理料を算定したことがあるものに対して、退
院支援計画を作成し、入退院支援を行った場合

ロ 他の保健医療機関において当該加算を算定した患者の転院を受け入
れ、当該患者に対して、退院支援計画を作成し、入退院支援を行った場合

診療報酬まるわかり
小児の入退院支援と訪問看護 実践ガイドより

社会医療法人愛仁会高槻病院



入退院支援加算 施設基準

（1） 入退院支援加算１に関する施設基準
イ 当該保険医療機関内に、入退院支援及び地
域連携業務を担う部門が設置されていること。
ロ 当該部門に入退院支援及び地域連携に係る
業務に関する十分な経験を有する専従の看護師
又は専従の社会福祉士が配置されていること。
ハ 当該部門に専従の看護師が配置されている
場合にあっては専任の社会福祉士が、専従の社
会福祉士が配置されている場合にあっては専任
の看護師が配置されていること。
ニ 各病棟に、入退院支援及び地域連携業務に
専従として従事する専任の看護師又は社会福祉
士が配置されていること。
ホ その他入退院支援等を行うにつき十分な体
制が整備されていること。

（2） 入退院支援加算２に関する施設基準
イ 当該保険医療機関内に、入退院支援及び地域
連携業務を担う部門が設置されていること。
ロ 当該部門に入退院支援及び地域連携に係る業
務に関する十分な経験を有する専従の看護師又は
専従の社会福祉士が配置されていること。
ハ 当該部門に専従の看護師が配置されている場
合にあっては専任の社会福祉士が、専従の社会福
祉士が配置されている場合にあっては専任の看護
師が配置されていること。
ニ その他入退院支援等を行うにつき十分な体制
が整備されていること。

厚生労働省 平成30年度診療報酬改定より
社会医療法人愛仁会高槻病院
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入退院支援加算1

• 入退院支援加算1では、入退院支援及び地域

連携業務に専従する職員を各病棟に専任で
配置する

• 入院後3日以内に患者の状況を把握し、退院
困難な要因を有している患者を抽出する

• 入院後7日以内に関係職種と連携し、入院後7
日以内に退院支援計画書の作成に着手する

入院時問診票・退院支援面談シート

入退院支援スクリーニングシート

カンファレンスの実施

退院支援計画書

厚生労働省 平成30年度診療報酬改定より
社会医療法人愛仁会高槻病院



入退院支援加算１・２
厚生労働省 平成30年度診療報酬改定より

【退院困難な要因】
ア 悪性腫瘍、認知症又は誤嚥性肺炎等の急性呼吸器感染症のいずれかで
あること

イ 緊急入院であること
ウ 要介護状態であるとの疑いがあるが要介護認定が未申請であること（介
護保険法施行令（平成10年政令第412号）第2条各号に規定する特定疾病
を有する40歳以上65歳未満の者及び65歳以上の者に限る）

エ 家族又は同居者から虐待を受けている又はその疑いがあること
オ 生活困窮者である
カ 入院前に比べADLが低下し、退院後の生活様式の再編が必要であること
（必要と推測されること）

キ 排泄に介助を要すること
ク 同居者の有無に関わらず、必要な養育又は介護を十分に提供できる状況
にないこと

ケ 退院後に医療処置（胃瘻等の経管栄養法を含む）が必要なこと
コ 入退院を繰り返していること
サ その他患者の状況から判断してアからコまでに準ずると認められる場合

※下線部は平成30年度改定部分社会医療法人愛仁会高槻病院



スクリーニングシート
院内専門チームの介入

社会医療法人愛仁会高槻病院
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入院時問診票・退院支援面談シート

社会医療法人愛仁会高槻病院



入院時問診票・退院支援面談シート

医療的ケアが必要な場合
に記載

面談時に記載
社会医療法人愛仁会高槻病院



退院支援スクリーニングシート
項目 入院時 再評価

１．疾患
腫瘍を有する（脊髄脂肪腫、脳腫瘍等）
精神科の診察が必要な状態（不登校、身体表現性障害等）
急性呼吸器感染症（RSV等) 誤嚥性肺炎 アレルギー疾患 ネフローゼ 川崎病等

□
□
□

□
□
□

２．入院状況
緊急入院 □
３．養育状況および家庭環境
家族又は同居者から虐待を受けている（又はその疑いがある）体重増加不良等を含
む
入院前に比べADLが低下し退院後の生活様式の再編が必要である（必要と推測さ
れる）
夫婦関係不良
親族内で育児、看護に社会的支援が必要である（又はその疑いがある）
養育者が外国人で生活上の困難がある
両親以外の育児支援者が不在又は支援困難（高齢・別居など）
養育者に知的又は身体の障害がある（又はその疑いがある）
養育者が精神の障害・アルコールや薬物中毒がある（又はその疑いがある）
養育者の育児知識・育児態度あるいは姿勢に問題がある
養育者としての自覚の欠如・未熟性がある
その他（ ）

□

□

□
□
□
□
□
□
□
□
□

□

□

□
□
□
□
□
□
□
□
□

社会医療法人愛仁会高槻病院



退院支援スクリーニングシート
４．生活困窮状況
両親が定職を持たない
不安定就労
生活保護

□
□
□

□
□
□

５．医療ケア
退院後に医療処置（胃瘻などの経管栄養法を含む）が必要
（呼吸器、酸素、気管切開、経管栄養、胃瘻、中心静脈、導尿、ストーマ、インシュリン
など）

□ □

６．その他
同疾患で半年以内の入退院を繰り返している □ □

７．社会保障制度
利用している社会資源があり、退院時に再調整が必要
新たに社会資源の導入が必要
訪問診療、訪問看護（リハビリ）、短期入所（レスパイト入院）、
相談支援事業所、居宅介護（ホームヘルプ）、
通所系サービス（療育園、放課後等デイサービス）等

□
□

□
□

社会医療法人愛仁会高槻病院



退院支援スクリーニングシート
項目 入院時 再評価

１．疾患
腫瘍を有する（脊髄脂肪腫、脳腫瘍等）
精神科の診察が必要な状態（不登校、身体表現性障害等）
急性呼吸器感染症（RSV等) 誤嚥性肺炎 アレルギー疾患 ネフローゼ 川崎病等

□
□
□

□
□
□

２．入院状況
緊急入院 □
３．養育状況および家庭環境
家族又は同居者から虐待を受けている（又はその疑いがある）体重増加不良等を含
む
入院前に比べADLが低下し退院後の生活様式の再編が必要である（必要と推測さ
れる）
夫婦関係不良
親族内で育児、看護に社会的支援が必要である（又はその疑いがある）
養育者が外国人で生活上の困難がある
両親以外の育児支援者が不在又は支援困難（高齢・別居など）
養育者に知的又は身体の障害がある（又はその疑いがある）
養育者が精神の障害・アルコールや薬物中毒がある（又はその疑いがある）
養育者の育児知識・育児態度あるいは姿勢に問題がある
養育者としての自覚の欠如・未熟性がある
その他（ ）

□

□

□
□
□
□
□
□
□
□
□

□

□

□
□
□
□
□
□
□
□
□

各施設の特徴により内容を変更しスクリーニングする

呼吸器感染・アレルギー疾患で入院を繰り返す場合等

その他ネフローゼ、川崎病等入院期間が長いと予測され
るもの

子ども虐待のスクリーニング（身体的虐待やネグレクト）

子ども虐待のスクリーニング（DVや不慮の事故，養育が困
難となる要因）

社会医療法人愛仁会高槻病院



退院支援スクリーニングシート
４．生活困窮状況
両親が定職を持たない
不安定就労
生活保護

□
□
□

□
□
□

５．医療ケア
退院後に医療処置（胃瘻などの経管栄養法を含む）が必要
（呼吸器、酸素、気管切開、経管栄養、胃瘻、中心静脈、導尿、ストーマ、インシュリン
など）

□ □

６．その他
同疾患で半年以内の入退院を繰り返している □ □

７．社会保障制度
利用している社会資源があり、退院時に再調整が必要
新たに社会資源の導入が必要
訪問診療、訪問看護（リハビリ）、短期入所（レスパイト入院）、
相談支援事業所、居宅介護（ホームヘルプ）、
通所系サービス（療育園、放課後等デイサービス）等

□
□

□
□

経済的困窮のスクリーニング

退院後の医療処置のスクリーニング

社会医療法人愛仁会高槻病院



退院支援計画書の内容

イ.患者氏名、入院日、退院支援計画
着手日、退院支援計画作成日

ロ.退院困難な要因

ハ.退院に関する患者以外の相談者
ニ.退院支援計画を行う者の氏名（病
棟責任者、病棟に専任の入退院支援
職員及び入退院 支援部門の担当者
名をそれぞれ記入）

ホ.退院に係る問題点、課題等

ヘ.退院へ向けた目標設定、支援期間、
支援概要、予想される退院先、退院
後の利用が予 測される福祉サービス
と担当者名

イ

ロ

ヘ

ニ

ホ

ハ

社会医療法人愛仁会高槻病院



事例

年齢：3歳

傷病名：左頭頂骨骨折

受傷機転：母が自転車の前かごに児を乗せ走
行中にバランスを崩し転倒した際に前かごから
転落した。

経過：救急車にて搬送。レントゲン・CTにて左頭
頂骨骨折と診断され入院。MRIにて脳実質に損

傷の無いことを確認し保存的加療となる。院内
虐待防止チームへ連絡。

社会医療法人愛仁会高槻病院



スクリーニングシート

社会医療法人愛仁会高槻病院



スクリーニングシート

社会医療法人愛仁会高槻病院



スクリーニングシート

社会医療法人愛仁会高槻病院



スクリーニングシート

入院時問診票や退院支援面談シートを用い
受傷機転の確認を行い面談を実施し、面談し
た者の氏名と患者名を記載

社会医療法人愛仁会高槻病院



スクリーニングシート

社会医療法人愛仁会高槻病院



スクリーニングシート

不慮の事故 起こりやすい事故
に関しての予防的介入

発達に合わせた起こりやす
い事故に関しての説明

要養育支援情報提供票提出

社会医療法人愛仁会高槻病院
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まとめ

• 自施設の特徴を知り、入退院支援のスク
リーニングを行う必要がある

• すでに存在している院内の専門チームとの
連携を図り、入退院支援を行う

• 入退院支援は診療報酬という側面だけでな
く、退院支援が必要か否かを判断する指標
としてスクリーニングを行い、面談やカン
ファレンスの実施から必要な退院支援計画
を立てることである

社会医療法人愛仁会高槻病院


