
萩市デイサービスセンターかがやき 利用料金表 

 

 

1.介護保険の給付対象サービス 

 

① 所要時間３時間以上４時間未満の場合 

利用者の要介護度と

サービス利用料金 
要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５ 

利用料金 ３,５００円 ４,０１０円 ４,５３０円 ５,０４０円 ５,５６０円

自己負担 １割 ３５０円 ４０１円 ４５３円 ５０４円 ５５６円

自己負担 ２割 ７００円 ８０２円 ９０６円 １,００８円 １,１１２円

自己負担 ３割 １,０５０円 １,２０３円 １,３５９円 １,５１２円 １,６６８円

 

② 所要時間４時間以上５時間未満の場合 

利用者の要介護度と

サービス利用料金 
要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５ 

利用料金 ３,６８０円 ４,２２０円 ４,７７０円 ５,３００円 ５,８５０円

自己負担 １割 ３６８円 ４２２円 ４７７円 ５３０円 ５８５円

自己負担 ２割 ７３６円 ８４４円 ９５４円 １,０６０円 １,１７０円

自己負担 ３割 １,１０４円 １,２６６円 １,４３１円 １,５９０円 １,７５５円

 

③ 所要時間５時間以上６時間未満の場合 

利用者の要介護度と

サービス利用料金 
要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５ 

利用料金 ５,３３０円 ６,３１０円 ７,２８０円 ８,２４０円 ９,２１０円

自己負担 １割 ５３３円 ６３１円 ７２８円 ８２４円 ９２１円

自己負担 ２割 １,０６６円 １,２６２円 １,４５６円 １,６４８円 １,８４２円

自己負担 ３割 １,５９９円 １,８９３円 ２,１８４円 ２,４７２円 ２,７６３円

 

 

 



④ 所要時間６時間以上７時間未満の場合 

利用者の要介護度と

サービス利用料金 
要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５ 

利用料金 ５,５２０円 ６,５４０円 ７,５４０円 ８,５４０円 ９,５４０円

自己負担 １割 ５５２円 ６５４円 ７５４円 ８５４円 ９５４円

自己負担 ２割 １,１０４円 １,３０８円 １,５０８円 １,７０８円 １,９０８円

自己負担 ３割 １,６５６円 １,９６２円 ２,２６２円 ２,５６２円 ２,８６２円

 

⑤ 所要時間７時間以上８時間未満の場合 

利用者の要介護度と 

サービス利用料金 
要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５ 

利用料金 ６,１７０円 ７,２９０円 ８,４４０円 ９,６００円 １０,７６０円

自己負担 １割 ６１７円 ７２９円 ８４４円 ９６０円 １,０７６円

自己負担 ２割 １,２３４円 １,４５８円 １,６８８円 １,９２０円 ２,１５２円

自己負担 ３割 １,８５１円 ２,１８７円 ２,５３２円 ２,８８０円 ３,２２８円

 

☆加算に関すること  １回につき  

加算項目 加算額 
自己負担 

１割 

自己負担 

２割 

自己負担 

３割 

入浴介助加算 ５００円 ５０円 １００円 １５０円

個別機能訓練加算（Ⅰ） ４６０円 ４６円 ９２円 １３８円

認知症加算 

（認知症高齢者の日常生活自立度Ⅲ以

上の利用者） 

６００円 ６０円 １２０円 １８０円

中重度者ケア体制加算 ４５０円 ４５円 ９０円 １３５円

ＡＤＬ維持等加算（Ⅰ） ３０円 ３円 ６円 ９円

ＡＤＬ維持等加算（Ⅱ） ６０円 ６円 １２円 １８円

栄養スクリーニング加算 ５０円 ５円 １０円 １５円

栄養改善加算 1,５００円 １５０円 ３００円 ４５０円



サービス提供体制強化加算（Ⅰ）イ １８０円 １８円 ３６円 ５４円

介護職員処遇改善加算（Ⅰ） 
１月につき基本サービス費に各種加算を加えた所定単位数に

５．９％を乗じたもの 

※送迎を行わない場合 

当事業所が送迎を行わない場合は、片道につき４７円を自己負担金より減額いたします。 

 

 

2.介護保険の給付対象とならないサービス 

 

① 介護保険給付の支給限度を超える通所介護サービス 

介護保険給付の支給限度を超えてサービスを利用される場合は、サービス利用料金の全額が利用者

の負担となります。 

 

② 食事の提供に要する費用（食材料費＋調理費相当） 

利用者に提供する食事の材料にかかる費用及び、調理にかかる費用です。 

・昼食代   ５６０円／回（本体価格５１９円＋消費税４１円） 

・夕食代   ５６０円／回（本体価格５１９円＋消費税４１円） 

 

③ 通常の事業実施区域外への送迎 

通常の実施地域（事業所より半径 15 ㎞以内の地域）から超えるものについては別紙送迎料金表の

とおり徴収します。 

また、有料道路等の通行が必要な場合には、その実費をご負担いただく場合があります。 

 

④ レクリエーション、クラブ活動 

利用者の希望によりレクリエーションやクラブ活動に参加していただくことができます。 

・利用料金   材料代等の実費をいただきます。 

 

⑤ 複写物の交付 

利用者及びその家族等は、サービス提供についての記録をいつでも閲覧できますが、複写物を必要

とする場合には実費をご負担いただきます。 

・支払証明書          １０８円／枚（本体価格１００円＋消費税 ８円） 

・事業団記録持ち出し      ２１６円／通（本体価格２００円＋消費税１６円） 

・原本持込でコピーのみ      ２０円／枚（本体価格 １９円＋消費税 １円） 

 

⑥ 日常生活上必要となる諸費用実費 

日常生活品の購入代金等利用者の日常生活に要する費用で利用者に負担いただくことが適当である

ものにかかる費用を負担いただきます。 

・オムツ代金  尿とりパット   １７円／枚（本体価格 １６円＋消費税 １円） 

        フラット     ２７円／枚（本体価格 ２５円＋消費税 ２円） 

        紙パンツ     ９１円／枚（本体価格 ８５円＋消費税 ６円） 

        オムツ     １４０円／枚（本体価格１３０円＋消費税１０円） 


