
介護保険基本単位数 利用者様一割負担額

要介護　１ ６５５単位／回 　６８５円

要介護　２ ７７３単位／回 　８０８円

要介護　３ ８９３単位／回    ９３４円

要介護　４ １,０１０単位／回 　１,０５６円

要介護　５ １,１３０単位／回 　１,１８１円

提供時間

入浴介助加算Ⅰ ４０単位／回 ４２円

個別機能訓練加算Ⅰ
（ロ）

８５単位/回 ８９円

個別機能訓練加算Ⅱ ２０単位/月 ２１円

　 　 介護保険基本単位数 利用者様一割負担額

１,６７２単位

／月(週1回）

３,４２８単位

／月(週2回）

運動器機能向上加算 ２２５単位/月 ２３５円

食事（昼食・おやつ代） ６００円／回 科学的介護推進体制加算 ４０単位/月

介護職員処遇改善加算Ⅱ ４３／１,０００単位 介護職員等特定処遇改善加算Ⅱ 10/1,000単位

ベースアップ支援加算 １１/１,０００単位

※２割負担、３割負担の場合はスタッフにお尋ねください。

ご利用単位数＆料金表（共通）

ご利用単位数＆料金表（第１号通所事業）

要支援種別

※２割負担、３割負担の場合はスタッフにお尋ねください。

要支援Ⅰ １,７４８円

要支援Ⅱ ３,５８３円

ヒューマンライフケア明美町リハビリデイサービス

５時間以上　～　６時間未満（基本）

ご利用単位数＆料金表（地域密着型通所介護）

要介護種別

地域通所介護加算




