
一般型（基本料金）大規模型通所介護費Ⅰ 

送迎・入浴が基本料金に含まれています。 

その他に加算されるもの 

運動器機能向上加算：約２３6円（月） 

口腔機能向上加算：約１５７円（月） 

サービス提供体制強化加算Ⅰ：要支援１ 約５1円（月） 

要支援２ 約１０1円（月） 

予防通所介護事業所評価加算：約１２６円（月） 

認知症対応型（基本料金） 

送迎が基本料金に含まれています。 

その他に加算されるもの 

入浴介助加算：約５３円 

個別機能訓練加算：約２９円 

口腔機能向上加算：要支援‥約１５９円/月 要介護‥約１５９円（月２回まで） 

サービス提供体制加算Ⅱ：約７円 

 

 

 

 

 

 

  

 

 要支援 1 要支援２ 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５ 

サービス利用料金 17,211円 35,289円 6,740円 7,962円 9,227円 10,491円 11,756円 

自己負担額（１割） 
約 1,722円 

月定額 

約 3,529円 

月定額 

約 674円 

1回毎 

約 797円 

1回毎 

約 923円 

1回毎 

約 1,050円 

1回毎 

約 1,176円 

1回毎 

 要支援 1 要支援２ 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５ 

サービス利用料金 8,081円 9,020円 9,336円 10,339円 11,351円 12,364円 13,366円 

自己負担額（１割） 
約 809円 

1回毎 

約 902円 

1回毎 

約 934円 

1回毎 

約 1,034円 

1回毎 

約 1,136円 

1回毎 

約 1,237円 

1回毎 

約 1,337円 

1回毎 

送迎が基本料金に含まれています。 

その他に加算されるもの 

入浴介助加算：約５３円 

個別機能訓練加算Ⅱ：約５９円 

口腔機能向上加算：約１５７円（月２回まで） 

サービス提供体制加算Ⅰ：約１３円 

中重度者ケア体制加算：約４７円 

※介護職員処遇改善加算として総単位数に 6.8％を乗じた単

位数の 1割分の費用も加算されます。 

※介護職員処遇改善加算として総単位

数に４％を乗じた単位数の 1割分の費

用も加算されます。 

※サービス利用時間は９時～１７時です【早朝 延長もあります（実費）】 

※食事代は、昼食７３０円です 

※職員の配置により、加算がない場合や加算料金が変わる場合がございます 

 

※ 一定以上所得のある方は負担割合が２割になります。 


