
【一日】７時間１０分

その他加算

□ 入浴介助加算（Ⅰ）
□ 入浴介助加算（Ⅱ） 1日につき
□ 個別機能訓練加算（Ⅰ）イ
□ 個別機能訓練加算（Ⅱ） 1月につき
□ 口腔機能向上加算（Ⅰ）※月2回まで 1回につき
□ 口腔機能向上加算（Ⅱ）※月2回まで 1回につき
☑ 科学的介護推進体制加算 １月につき
☑ 介護職員等特定処遇改善加算（Ⅱ） １月につき

介護保険給付対象外サービスの利用料
項目

□ 食事代
□ おやつ代
□ おむつ代
□ 通常の実施地域を越える交通費

O-202406

通常の実施地域を越えて1Kmにつき　　　　100円

□ その他日常生活費
利用者の希望により購入する身の回り品：実費
利用者の希望による教養娯楽費用：実費
（行事やクラブ活動による材料費等）

1ヶ月あたりの所定単位数の90/1000

費用

１食：600円

リハビリパンツ：100円　テープ式おむつ：100円　パッド：50円
１食：50円

160単位 1,715円 172円
40単位 428円 43円

150単位 1,608円 161円

1日につき 56単位 600円 60円
20単位 214円 22円

1日につき 40単位 428円 43円

833円

要介護５ 1,148単位 12,306円 1,231円

通常規模型通所介護費 保険単位 金額
自己負担額

1割

通所介護『デイサービス　グッドライフケア靭公園』

通常規模型通所介護費 保険単位 金額
自己負担額

1割

55単位 589円 59円

要介護３ 900単位 9,648円 965円
要介護４ 1,023単位 10,966円 1,097円

要介護１ 658単位 7,053円 706円
要介護２ 777単位 8,329円


	靱公園

