
　パークサイド岡野デイサービスセンター　地域密着型通所介護料金表

サービス単位 １割負担 ２割負担 ３割負担

６５７単位 70５円 1,40６円 2,1１３円

７７６単位 8３２円 1,6６４円 2,4９６円

89６単位 9６１円 1,9２１円 2,8８２円

1,01３単位 1,08６円 2,1７２円 3,2５８円

1,13４単位 1,21６円 2,4３２円 3,6４７円

サービス単位 １割負担 ２割負担 ３割負担

75３単位 8０８円 1,6１５円 ２,4２２円

8９０単位 95４円 1,90８円 ２,8６２円

1,0３２単位 1,10７円 2,2１３円 ３,3１９円

1,1７２単位 1,25７円 2,5１３円 ３,7６９円

1,3１２単位 1,40７円 2,8１３円 ４,2２０円

加算

４０単位 ４３円 ８６円 １２９円

認知症加算 ６０単位 ６５円 １２９円 １９３円

科学的介護推進体制加算 ４０単位 ４３円 ８６円 １２９円

２２単位 24円 ４７円 ７１円

＊　食事代　１回あたり　　６５０円　(おやつ含む）

★　その他　保険適用外費用
     　おむつ代　　　実費

☆入浴介助加算Ⅰ
　入浴を利用した場合に加算されます。
　体調不良等により入浴を中止した場合は加算されません。

☆認知症加算
　認知症に関する研修を修了した職員を配置し、認知症の症状の進行の緩和に繋がるケアを
　提供することを評価する加算です。　

☆科学的介護推進体制加算
　科学的介護情報システム（LIFE）へのデータ提出とフィードバックの活用により、

　PDCAサイクルの推進とケアの質の向上を図る取り組みを評価する加算です。

☆サービス提供体制加算Ⅰ
　通所介護を利用者に直接する提供する介護職員のうち、介護福祉士の割合が４０％以上の場合に
　加算されます。

☆介護職員処遇改善加算Ⅰ
　介護職員の待遇を改善する条件を満たしている場合に加算されます。
（要件：研修機会の提供、技術指導の実施、昇給する仕組みがある等）

要 介 護 ５

要 介 護 １

要 介 護 ３

要 介 護 ４

　小規模デイサービス（５～６）

要 介 護 １

要 介 護 ２

要 介 護 ５

　小規模デイサービス（７～８）

介護職員処遇改善加算Ⅰ 当該月の所要単位数×9.2％×地域単価10.72の1割、2割または3割相当分
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