
※７時間以上８時間未満のご利用料金です。ご利用時間により料金が異なります。
■上記以外の加算項目
介護職員処遇改善加算（Ⅰ） ……上記合計×5.9％の金額が加算されます。
　介護職員特定処遇改善加算（Ⅰ） ……上記合計×1.2％の金額が加算されます。
　介護職員等ベースアップ等支援加算 ……上記合計×1.1％の金額が加算されます。

通　所　介　護

ご利用料金

デイサービス おてんとさん
〒015-0843 由利本荘市東梵天97-2　TEL.0184-22-1526  FAX.0184-74-5318

２割負担

■上記以外の加算項目
介護職員処遇改善加算（Ⅰ） ……上記合計×5.9％の金額が加算されます。
　介護職員特定処遇改善加算（Ⅰ） ……上記合計×1.2％の金額が加算されます。
　介護職員等ベースアップ等支援加算 ……上記合計×1.1％の金額が加算されます。

※以下は実施の都度加算とさせていただきます。
・食事代 620円　・趣味活動にかかる材料費

7時間以上8時間未満（円） 

■要支援１で1月中に全部で４回までのご利用

介護保険外の料金について

総合事業通所介護

２割負担１割負担

２割負担１割負担

２割負担１割負担

要支援１ 1,672 3,344

要支援2 3,428 6,856

月額料金（円） 

要支援１ 88（１回につき） 176（１回につき）

要支援２ 176（１回につき） 352（１回につき）

利用者負担（円） 

■サービス提供体制強化加算

利用者負担（円） 

２割負担１割負担

■要支援２で1月中に全部で８回までのご利用

要支援１ 384（１回につき） 768（１回につき） 要支援２ 395（１回につき） 790（１回につき）

利用者負担（円） 

２割負担１割負担

要介護１ 655 1,310

要介護２ 773  1,546

要介護３ 896  1,792

要介護４ 1,018  2,036

要介護５ 1,142  2,284

入浴加算 40 80

個別機能訓練加算 56 112

サービス提供体制強化加算 22 44

加 算 項 目 料金（円） 

日　額

月　額

１割負担

基本料金


