
〔要介護者〕

ご利用負担額の目安
【3割負担】

巽病院通所介護事業所
リハビリテーション特化型デイサービス

週1回利用の場合 週2回利用の場合 週3回利用の場合

要介護1 月6,021円 要介護1 月11,346円 要介護1 月16,670円

要介護2 月6,653円 要介護2 月12,610円 要介護2 月18,567円

要介護3 月7,298円 要介護3 月13,900円 要介護3 月20,503円

要介護4 月7,918円 要介護4 月15,140円 要介護4 月22,362円

要介護5 月8,588円 要介護5 月16,481円 要介護5 月24,373円

週4回利用の場合 週5回利用の場合

要介護1 月21,995円 要介護1 月27,320円

要介護2 月24,525円 要介護2 月30,482円

要介護3 月27,105円 要介護3 月33,707円

要介護4 月29,584円 要介護4 月36,806円

要介護5 月32,265円 要介護5 月40,158円

※上記ご負担額に＊の加算項目は含まれておりません。

　1か月の単位数の合計に地域区分単価を乗じて計算するため、サービス毎の自己負担額を合計した場合、

　小数点以下の端数処理の関係で請求書の金額とは差異が生じることがあります。

ADL維持等加算(Ⅱ) 60単位 190円 1月につき

サービス提供体制強化加算(Ⅰ) 22単位 70円 1回につき

科学的介護推進体制加算 40単位 127円 1月につき

介護職員等特定処遇改善加算(Ⅰ) ＊ 総単位×0.012 1月につき

介護職員等ベースアップ等支援加算 ＊ 総単位×0.011 1月につき

介護職員処遇改善加算(Ⅰ) ＊ 総単位×0.059 1月につき

生活機能向上連携加算(Ⅱ) 100単位 317円 1月につき

個別機能訓練加算(Ⅰ)イ 56単位 177円 1日につき

個別機能訓練加算(Ⅱ) 20単位 63円 1月につき

ADL維持等加算(Ⅰ) 30単位 95円 1月につき

要介護5 546単位 1,727円 1回につき

加算項目 単位数 自己負担額 算定単位

大規模通所介護費(Ⅱ) 3時間以上4時間未満

要介護1 343単位 1,085円 1回につき

要介護2 393単位

要介護3 444単位 1,404円 1回につき

要介護4 493単位 1,559円 1回につき

1,243円 1回につき

算定単位算定項目 利用時間 介護度 単位数 自己負担額


