
デイサービスふる里 ご利用料金表 令和8年5月 更新

1 割負担 2 割負担 3 割負担 基本サービス 単位 回数 保険対象 給率 ご利用者負担額

基本単位 ①

要介護1 753 単位 ¥787 ¥1,574 ¥2,361 入浴加算 ②

要介護2 890 単位 ¥930 ¥1,860 ¥2,790 サービス提供体制加算 ③

要介護3 1,032 単位 ¥1,079 ¥2,157 ¥3,236 個別機能訓練加算Ⅰ1 ④

要介護4 1,172 単位 ¥1,225 ¥2,450 ¥3,675 個別機能訓練加算Ⅱ ⑤

要介護5 1,312 単位 ¥1,371 ¥2,742 ¥4,113 認知症加算 ⑥

入浴介助加算（Ⅰ） 40 単位 ¥42 ¥84 ¥126 科学的介護推進体制加算 ⑦

サービス提供体制強化加算（Ⅱ） 18 単位 ¥19 ¥38 ¥57 ⑧

個別機能訓練加算Ⅰ1 56 単位 ¥59 ¥117 ¥176 ⑨

個別機能訓練加算Ⅱ／1月につき 20 単位 ¥21 ¥42 ¥63

認知症加算 60 単位 ¥63 ¥126 ¥189

科学的介護推進体制加算／1月につき 40 単位 ¥42 ¥84 ¥126

介護職員等処遇改善加算（Ⅰロ）

1 割負担 2 割負担 3 割負担

要支援1 1,798 単位 ¥1,879 ¥3,758 ¥5,637

要支援2 3,621 単位 ¥3,784 ¥7,568 ¥11,352

要支援1 436 単位 ¥456 ¥912 ¥1,367

要支援2 447 単位 ¥468 ¥935 ¥1,402

要支援1 72 単位 ¥76 ¥151 ¥226

要支援2 144 単位 ¥151 ¥301 ¥452

科学的介護推進体制加算／1月につき 40 単位 ¥42 ¥84 ¥126 ご利用者

介護職員等処遇改善加算（Ⅰロ）

代理人様

説明者

基本単位／基本額

地域密着型通所介護 介護度 単位
サービス単位

金額（1回につき概算）

要介護1～5

小計　①～⑦（所定単位数）

介護処遇改善加算（⑧×12.7%）

ご利用者負担額

（概算）

1割

2割

3割

所定単位数の127/1000加算 ※所定単位数…１ヶ月間に利用した基本サービスと加算サービスの単位数の合計です。

※介護職員処遇改善加算…介護職員の処遇を改善するために賃金改善や資質の向上

国基準型サービス 介護度 単位
　等の取組みを行う事業所に認められる加算です。

金額（1ヶ月につき概算） ※１ヶ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

令和　　年　　月　　日 松原　淑枝

ことがあります。

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

要支援1～2
令和　　年　　月　　日

所定単位数の127/1000加算

※上記の加算の適用は利用者への提供サービスの内容や事業所の体制等によって異なりますので、加算

をつける場合には事前にご説明させて頂きます。 ご利用料金につきまして、上記の通りご説明させていただきました。

基本単位／基本額

包括報酬

基本単位／基本額

出来高報酬（１回あたり）

※その他食費代（おやつ代含む）８５０円/回がご利用された回数分加算されます。

サービス提供体制強化加算（Ⅱ）
本書面に基づき作成担当者より利用料金の説明を受け、同意し、交付を受けました。


