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【Ⅲ－３ アウトカムにも着目した評価の推進－①】 

① 摂食嚥下支援加算の見直し 
 
１ 基本的な考え方 
 

中心静脈栄養や鼻腔栄養等を実施している患者の経口摂取回復に係る
効果的な取組を更に推進する観点から、摂食嚥下支援加算について、名
称、要件及び評価を見直す。 

 
第２ 具体的な内容 
 

摂食機能療法における摂食嚥下支援加算について、名称を摂食嚥下機
能回復体制加算に変更する。また、新たに実績要件を設けるとともに、
人員配置に係る要件を見直す。 

 

改 定 案 現   行 

【摂食嚥下機能回復体制加算（摂食機

能療法）】 

［算定要件］ 

注３ 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

険医療機関において、摂食機能又

は嚥下機能の回復に必要な指導

管理を行った場合は、摂食嚥下機

能回復体制加算として、当該基準

に係る区分に従い、患者（ハにつ

いては、療養病棟入院料１又は療

養病棟入院料２を現に算定して

いるものに限る。）１人につき週

１回に限り次に掲げる点数を所

定点数に加算する。 

イ 摂食嚥下機能回復体制加算

１          210点 

ロ 摂食嚥下機能回復体制加算

２          190点 

ハ 摂食嚥下機能回復体制加算

３          120点 

 

(7) 「注３」に掲げる摂食嚥下機能回

復体制加算は、摂食機能及び嚥下機

【摂食嚥下支援加算（摂食機能療法）】 

 

［算定要件］ 

注３ 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

険医療機関において、当該保険医

療機関の保険医、看護師、言語聴

覚士、薬剤師、管理栄養士等が共

同して、摂食機能又は嚥下機能の

回復に必要な指導管理を行った

場合に、摂食嚥下支援加算とし

て、週１回に限り200点を所定点

数に加算する。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(7) 「注３」に掲げる摂食嚥下支援加

算は、摂食機能及び嚥下機能の回復
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能の回復の支援に係る専門知識を

有した多職種により構成されたチ

ーム（以下この区分番号において

「摂食嚥下支援チーム」という。）

等による対応によって摂食機能又

は嚥下機能の回復が見込まれる患

者に対して、多職種が共同して必要

な指導管理を行った場合に算定で

きる。 

(8) 「注３」に掲げる摂食嚥下機能回

復体制加算は、アからウまでの要件

をいずれも満たす場合に算定する。 

ア 摂食嚥下支援チーム等による

対応を開始する際には、当該患者

の診療を担う医師、看護師等と共

同の上、当該チーム等により、内

視鏡下嚥下機能検査又は嚥下造

影の結果に基づいて摂食嚥下支

援計画書を作成すること。なお、

すでに摂食機能療法を実施中で

あり、当該計画書が作成されてい

る場合には、当該チーム等により

見直しを行うこととしても差し

支えない。（中略） 

イ アを実施した患者について、月

に１回以上、内視鏡下嚥下機能検

査又は嚥下造影を実施すること。

当該検査結果等を踏まえて、摂食

嚥下支援チーム等により、摂食嚥

下支援計画書等の見直しに係る

カンファレンスを週に１回以上

行うこと。 

  

 

 

 

 

［施設基準］ 

一の二 摂食機能療法の注３に規定

する施設基準 

(1) 摂食嚥下機能回復体制加算１の

施設基準 

イ 摂食機能又は嚥下機能の回復

の支援に係る専門知識を有した多

職種により構成されたチーム（以下

「摂食嚥下支援チーム」という。）

の対応によって摂食機能又は嚥下

機能の回復が見込まれる患者に対

して、多職種が共同して必要な指導

管理を行った場合に算定できる。 

 

 

(8) 「注３」に掲げる摂食嚥下支援加

算は、アからウまでの要件をいずれ

も満たす場合に算定する。 

ア 摂食嚥下支援チームによる対

応を開始する際には、当該患者の

診療を担う医師、看護師等と共同

の上、当該チームにより、内視鏡

下嚥下機能検査又は嚥下造影の

結果に基づいて摂食嚥下支援計

画書を作成すること。なお、すで

に摂食機能療法を実施中であり、

当該計画書が作成されている場

合には、当該チームにより見直し

を行うこととしても差し支えな

い。（中略） 

イ アを実施した患者について、月

に１回以上、内視鏡下嚥下機能検

査又は嚥下造影を実施すること。

当該検査結果等を踏まえて、摂食

嚥下支援チームにより、摂食嚥下

支援計画書等の見直しに係るカ

ンファレンスを週に１回以上行

うこと。当該カンファレンスに

は、当該チームの構成員である医

師又は歯科医師、看護師、言語聴

覚士、薬剤師及び管理栄養士が参

加していること。 

 

［施設基準］ 

一の二 摂食機能療法の注３に規定

する施設基準 

（新設） 

 

(1) 摂食機能又は嚥下機能の回復の
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のために必要な指導管理を行う

につき十分な体制が整備されて

いること。 

ロ 摂食機能又は嚥下機能に係る

療養についての実績等を地方厚

生局長等に報告していること。 

ハ 摂食機能又は嚥下機能に係る

療養について相当の実績を有し

ていること。 

(2) 摂食嚥下機能回復体制加算２の

施設基準 

(1)のイ及びロを満たすものであ

ること。 

(3) 摂食嚥下機能回復体制加算３の

施設基準 

イ 摂食機能又は嚥下機能の回復

のために必要な指導管理を行う

につき必要な体制が整備されて

いること。 

ロ (1)のロを満たすものであるこ

と。 

ハ 療養病棟入院料１又は２を算

定する病棟を有する病院である

こと。 

二 摂食機能又は嚥下機能に係る

療養について相当の実績を有し

ていること。 

 

第45の２ 摂食嚥下機能回復体制加

算 

１ 摂食嚥下機能回復体制加算１に

関する施設基準 

(1) 保険医療機関内に、以下の摂食機

能及び嚥下機能の回復の支援に係

る専門知識を有した多職種により

構成されたチーム（以下「摂食嚥下

支援チーム」という。）が設置され

ていること。なお、歯科医師が摂食

嚥下支援チームに参加している場

合には、歯科衛生士が必要に応じて

参加していること。 

ア （略） 

イ 摂食嚥下機能障害を有する患

ために必要な指導管理を行うにつ

き十分な体制が整備されているこ

と。 

(2) 摂食機能に係る療養についての

実績を地方厚生局等に報告してい

ること。 

 

 

 

（新設） 

 

 

 

（新設） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

第45の２ 摂食嚥下支援加算 

 

１ 摂食嚥下支援加算に関する施設

基準 

(1) 保険医療機関内に、以下から構成

される摂食機能及び嚥下機能の回

復の支援に係る専門知識を有した

多職種により構成されたチーム（以

下「摂食嚥下支援チーム」という。）

が設置されていること。ただし、カ

については、歯科医師が摂食嚥下支

援チームに参加している場合に限

り必要に応じて参加していること。 

ア （略） 

イ 摂食嚥下機能障害を有する患
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者の看護に従事した経験を５年

以上有する看護師であって、摂食

嚥下障害看護に係る適切な研修

を修了した専任の常勤看護師又

は専従の常勤言語聴覚士 

（削除） 

（削除） 

ウ 専任の常勤管理栄養士 

（削除） 

（削除） 

 

(2) （略） 

(3) 摂食嚥下支援チームの構成員は、

内視鏡下嚥下機能検査又は嚥下造

影の検査結果を踏まえて実施する

週１回以上のカンファレンスに参

加していること。なお、摂食嚥下支

援チームの構成員以外の職種につ

いては、必要に応じて参加すること

が望ましい。 

 

 

 

(4) 当該保険医療機関において経口

摂取以外の栄養方法を行っている

患者であって、以下のいずれかに該

当するもの（転院又は退院した患者

を含む。）の合計数に占める鼻腔栄

養を導入した日、胃瘻を造設した日

又は中心静脈栄養を開始した日か

ら１年以内に経口摂取のみの栄養

方法を行っている状態へ回復させ

た患者の割合が、前年において３割

５分以上であること。 

ア 他の保険医療機関等から紹介

された鼻腔栄養を実施している

患者、胃瘻を造設している患者又

は中心静脈栄養を実施している

患者であって、当該保険医療機関

において摂食機能療法を実施し

たもの 

イ 当該保険医療機関において鼻

腔栄養を導入した患者、胃瘻を造

者の看護に従事した経験を５年

以上有する看護師であって、摂食

嚥下障害看護に係る適切な研修

を修了した専任の常勤看護師 

 

ウ 専任の常勤言語聴覚士 

エ 専任の常勤薬剤師 

オ 専任の常勤管理栄養士 

カ 専任の歯科衛生士 

キ 専任の理学療法士又は作業療

法士 

(2) （略） 

(3) 内視鏡下嚥下機能検査又は嚥下

造影の検査結果を踏まえて実施す

る週１回以上のカンファレンスに

ついては、摂食嚥下支援チームのう

ち、常勤の医師又は歯科医師、常勤

の看護師、常勤の言語聴覚士、常勤

の薬剤師及び常勤の管理栄養士が

参加していること。なお、歯科衛生

士及び理学療法士又は作業療法士

については、必要に応じて参加する

ことが望ましい。 

（新設） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



314 

 

設した患者又は中心静脈栄養を

開始した患者 

２ 摂食嚥下機能回復体制加算２に

関する施設基準 

１の(1)から(3)までの基準を満た

していること。 

３ 摂食嚥下機能回復体制加算３に

関する施設基準 

(1) 当該保険医療機関において、専任

の常勤医師、専任の常勤看護師又は

専任の常勤言語聴覚士が１名以上

勤務していること。 

(2) 当該医師、看護師又は言語聴覚士

は、内視鏡下嚥下機能検査又は嚥下

造影の検査結果を踏まえて実施す

る週１回以上のカンファレンスに

参加していること。なお、その他の

職種については、必要に応じて参加

することが望ましい。 

(3) 当該保険医療機関において中心

静脈栄養を実施していた患者（療養

病棟入院料１又は２を算定する病

棟の入院患者に限る。）のうち、嚥

下機能評価を実施した上で嚥下リ

ハビリテーション等を行い、嚥下機

能が回復し、中心静脈栄養を終了し

た者の数の前年の実績が、２名以上

であること。ただし、令和４年３月

31日時点において療養病棟入院料

１又は２を算定している病棟に入

院している患者については、嚥下機

能評価及び嚥下リハビリテーショ

ン等を実施していない場合であっ

ても、嚥下機能が回復し、中心静脈

栄養を終了した者の数を算入して

差し支えない。 

 

４ 届出に関する事項 

(3) 令和４年３月31日時点で「診療報

酬の算定方法の一部を改正する件」

による改正前（令和４年度改定前）

の区分番号「Ｈ００４」摂食機能療

法の「注３」に掲げる摂食嚥下支援

 

 

（新設） 

 

 

 

（新設） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

２ 届出に関する事項 

(3) １の(1)のイに掲げる「摂食嚥下

機能障害を有する患者の看護に従

事した経験を５年以上有する看護

師であって、摂食嚥下障害看護に係

る適切な研修を修了した専任の常



315 

 

加算の施設基準に係る届出を行っ

ている保険医療機関においては、令

和４年９月30日までの間に限り、１

の(1)のイにおける「専従の常勤言

語聴覚士」については「専任の常勤

言語聴覚士」であっても差し支えな

いこととし、また、(4)の基準を満

たしているものとする。 

 

 

勤看護師」の規定については、令和

２年３月31日において、「診療報酬

の算定方法の一部を改正する件」に

よる改正前（令和２年度改定前）の

区分番号「Ｈ００４」摂食機能療法

の「注３」に掲げる経口摂取回復促

進加算１又は２に係る届出を行っ

ている保険医療機関については、当

該加算の施設基準に規定する「専従

の常勤言語聴覚士」として令和２年

３月31日において届出を行ってい

た者が、１の(1)のウに掲げる「専

任の常勤言語聴覚士」として引き続

き届出を行う場合に限り、令和４年

３月31日までの間、当該規定を満た

しているものとする。 

 




