
しずさとデイサービスセンター料金表 

 
○大規模型Ⅰ通所介護費（7時間以上 8時間未満）8：45～16：00 

 1 回の利用料目安（1割負担の場合） 

        介護度 

 

費用項目 

要介護 1 要介護 2 要介護 3 要介護 4 要介護 5 

基本利用料 617円 729円 844円 960円 1076円 
入浴加算 50円（入浴された方のみ） 
サービス提供体制加算Ⅰ1 18円 
中重度ケア体制加算 45円 
個別機能訓練加算Ⅱ（※） 56円 
生活機能向上連携加算 1（※） 200円／月 
生活機能向上連携加算 2（※） 100円／月 
介護職員処遇改善加算Ⅰ 総単位数×5.9％ 
（※）は対象者の方のみ 
 
○通所型独自サービス（要支援の方）8：45～16：00 1 月の利用料目安（1割負担の場合） 

        介護度 

 

費用項目 

要支援 1 要支援 2 

基本利用料 1647円／月 3377円／月 
通所型独自サービス提供

体制加算Ⅰ11 

72円／月  

通所型独自サービス提供

体制加算Ⅰ12 

 144円／月 

通所型独自サービス運動器 

機能向上加算（※） 

225円／月 

（※）は対象者の方のみ 
 
●地域区分 7級のため上記のご利用料は請求時、10円を 10.14円として計算されます。 
●2018年8月より一定以上の所得のある方は自己負担額が2割または3割に変更されます。 
 

○その他実費（1日につき）：食費（昼食代）550円、おやつ代 50円 


