
重要事項説明書別紙 

 

智頭デイサービスセンター 通所介護サービス料金表 

 

【基本料金】 

   介護保険からのサービスを利用する場合は、ご提示して頂いた介護保険負担割合証に  

記載のある割合分をご負担いただきます。 

但し、介護保険の給付範囲を超えたサービス利用は全額自己負担となります。 

 

（1）通所介護 

（利用者負担 1割分）                     1回ご利用につき 

基本報酬 要介護 1 要介護 2 要介護 3 要介護 4 要介護 5 

① 

サービス提供時間 

6 ～ 7 時間 
581円 686円 792円 897円 1,003円 

（ 5 ～ 6時間 ） (567円) (670円) (773円) (876円) (979円) 

（ 4 ～ 5時間 ） (386円) (442円) (500円) (557円) (614円) 

（ 3 ～ 4時間 ） (368円) (421円) (477円) (530円) (585円) 

② サービス提供体制加算Ⅲ 6円 

③ 入浴介助加算 
(Ⅰ） 40円 

（Ⅱ）※ 55円（対象の利用者様のみ） 

④ 中重度者ケア体制加算 45円 

⑤ 科学的介護推進体制加算 40円（１月につき） 

⑥ 若年性認知症利用者受入加算 60円（対象の利用者様のみ） 

 介護職員処遇改善加算Ⅰ ①+②+③+④+⑤+⑥の合計料金の 5.9％ 

 介護職員等ベースアップ等支援加算 ①+②+③+④+⑤+⑥の合計料金の 1.1％ 

 

（利用者負担 2割分）                     1回ご利用につき 

基本報酬 要介護 1 要介護 2 要介護 3 要介護 4 要介護 5 

① 

サービス提供時間 

6 ～ 7 時間 
1,162円 1,372円 1,584円 1,794円 2,006円 

（ 5 ～ 6時間 ） (1,134円) (1,340円) (1,546円) (1,752円) (1,958円) 

（ 4 ～ 5時間 ） (772円) (884円) (1,000円) (1,114円) (1,228円) 

（ 3 ～ 4時間 ） (736円) (842円) (954円) (1,060円) (1,170円) 

② サービス提供体制加算Ⅲ 12円 

③ 入浴介助加算 
（Ⅰ） 80円 

（Ⅱ）※ 110円（対象の利用者様のみ） 

④ 中重度者ケア体制加算 90円 

⑤ 科学的介護推進体制加算 80円（１月につき） 

⑥ 若年性認知症利用者受入加算 120円（対象の利用者様のみ） 

 介護職員処遇改善加算Ⅰ ①+②+③+④+⑤+⑥の合計料金の 5.9％ 

 介護職員等ベースアップ等支援加算 ①+②+③+④+⑤+⑥の合計料金の 1.1％ 

（利用者負担 3割分）                     1回ご利用につき 



基本報酬 要介護 1 要介護 2 要介護 3 要介護 4 要介護 5 

① 

サービス提供時間 

6 ～ 7 時間 
1,743円 2,058円 2,376円 2,691円 3,009円 

（ 5 ～ 6時間 ） (1,701円) (2,010円) (2,319円) (2,628円) (2,937円) 

（ 4 ～ 5時間 ） (1,158円) (1,326円) (1,500円) (1,671円) (1,842円) 

（ 3 ～ 4時間 ） (1,104円) (1,263円) (1,431円) (1,590円) (1,755円) 

② サービス提供体制加算Ⅲ 18円 

③ 入浴介助加算 
（Ⅰ） 120円 

（Ⅱ）※ 165円（対象の利用者様のみ） 

④ 中重度者ケア体制加算 45円 

⑤ 科学的介護推進体制加算 120円（１月につき） 

⑥ 若年性認知症利用者受入加算 60円（対象の利用者様のみ） 

 介護職員処遇改善加算Ⅰ ①+②+③+④+⑤+⑥の合計料金の 5.9％ 

 介護職員等ベースアップ等支援加算 ①+②+③+④+⑤+⑥の合計料金の 1.1％ 
 

※入浴介助加算（Ⅱ）･･･個別の入浴計画を作成している等の条件を満たした利用者様のみ 

該当になります。 

 

（2）昼食代     1食あたり 600円（おやつ代含む） 

 

【洗濯代】      

利用者様が、サービス利用日に失禁などで衣服を汚された等、洗濯が必要な場合、1回につ

き次に掲げる金額をいただきます。 

（1）1回洗いの場合    250円 

（2）2回洗いの場合    300円 

 

【レクリエーション費】     10円／日 

※ 但し、ケアマネジャーの作成するケアプランの支援内容に、レクリエーションの位置づ

けがある利用者様のみ対象とさせていただきます。 

 

【キャンセル料】 

利用者様がサービス利用を中止した場合、次に掲げる項目についてキャンセル料をいただき

ます。 

（1）サービス利用当日に中止した場合  キャンセル料 600円（食事代） 

（2）サービス利用前日に中止した場合  キャンセル料 300円（食事代の半額） 

 

【その他】  上記のほか、オムツ代は自己負担となります。 

 


