
デイサービスセンターふじの花荘　料金表
≪通所介護費≫（１日当たりの料金） 　　　　令和3年8月１日現在

要介護１ 6,260円 400円 220円 6,880円 688円 600円 1,288円

要介護２ 7,400円 400円 220円 8,020円 802円 600円 1,402円

要介護３ 8,570円 400円 220円 9,190円 919円 600円 1,519円

要介護４ 9,750円 400円 220円 10,370円1,037円 600円 1,637円

要介護５10,920円 400円 220円 11,540円1,154円 600円 1,754円

要介護１ 6,260円 400円 220円 6,880円 1,376円 600円 1,976円

要介護２ 7,400円 400円 220円 8,020円 1,604円 600円 2,204円

要介護３ 8,570円 400円 220円 9,190円 1,838円 600円 2,438円

要介護４ 9,750円 400円 220円 10,370円2,074円 600円 2,6734円

要介護５10,920円 400円 220円 11,540円2,308円 600円 2,908円

要介護１ 6,260円 400円 220円 6,880円 2,064円 600円 2,664円

要介護２ 7,400円 400円 220円 8,020円 2,406円 600円 3,006円

要介護３ 8,570円 400円 220円 9,190円 2,757円 600円 3,357円

要介護４ 9,750円 400円 220円 10,370円3,111円 600円 3,711円

要介護５10,920円 400円 220円 11,540円3,462円 600円 4,062円

※保険適応部分に介護職員処遇改善加算（Ⅰ）５．９％が加算されます。

※保険適応部分に介護職員等特定処遇改善加算（Ⅰ）１．２％が加算されます。

※感染症又は災害の発生を理由とする利用者の減少が生じた月の利用延べ人数が750人以下と

なった場合は通常規模型の報酬区分を適用します。

1割負担 2割負担 3割負担

要介護１ 655 1,310 1,965

要介護２ 773 1,546 2,319

要介護３ 896 1,792 2,688

要介護４ 1,018 2,036 3,054

要介護５ 1,142 2,284 3,426

１割負担の場合

区分 要介護度

介護報酬 利用者自己負担分

基本分
入浴加算

(Ⅰ）

サービス提
供体制加算

（Ⅰ）
計 １割分

介護保険
対象者

食費 計

介護保険
対象者

２割負担の場合

区分 要介護度

介護報酬 利用者自己負担分

基本分
入浴加算

(Ⅰ）

サービス提
供体制加算

（Ⅰ）
計 ２割分 食費 計

３割負担の場合

区分 要介護度

介護報酬 利用者自己負担分

基本分
入浴加算

(Ⅰ）

サービス提
供体制加算

（Ⅰ）
計 ３割分 食費 計

介護保険
対象者

 ※新型コロナウイルス感染症に対応するための特例的な評価として令和3年4月～9月末
までの間、基本報酬に0.1％上乗せとなります。

区分 要介護度
通常規模型介護報酬（単位）

※感染症又は災害の理由とす
る利用者の減少が前年度の1
月あたり平均延べ人数から
5％以上生じている場合、所
定単位数の3％が加算されま
す。

介護保険
対象者



デイサービスセンターふじの花荘　料金表
　　　　令和3年8月１日現在

【その他の加算】

1割負担 2割負担 3割負担

30円 60円 90円

60円 120円 180円

3円 6円 9円

55円 110円 165円

20円 40円 60円

150円 300円 450円

160円 320円 480円

85円 170円 255円

20円 40円 60円

40円 80円 120円

加算名称
自己負担額

備考

ＡＤＬ維持等加算（Ⅰ） 1月につき

ＡＤＬ維持等加算（Ⅱ） 1月につき

ＡＤＬ維持等加算（Ⅲ） 1月につき

入浴介助加算（Ⅱ） 1回につき
口腔・栄養スクリーニング加算（Ⅰ） 6月に1回を限度

口腔機能向上加算（Ⅰ） 月2回限度

口腔機能向上加算（Ⅱ） 月2回限度

個別機能訓練加算（Ⅰ）ロ 1日につき

個別機能訓練加算（Ⅱ） 1月につき

科学的介護推進体制加算 1月につき


