
サービス提供時間　６時間１0分（６時間以上～７時間間未満）

介護保険利用者負担額

　が含まれております。

※地区特別単価（1単位あたり）10.72円となります。

算定項目

要介護１ 1,447 2,204 円／1回 2,961 円／1回

要介護2 1,570 2,450 円／1回 3,330 円／1回

要介護3 1,695 2,700 円／1回 3,705 円／1回

要介護4 1,818 2,946 円／1回 4,074 円／1回

要介護5 1,943 3,196 円／1回 4,449 円／1回

〇サービス単位 〇加算

要介護１ 584

要介護2 689

要介護3 796

要介護4 901

要介護5 1008

食事費

1食あたり

キャンセル費

1回につき（食事費）

送迎サービス（使用しない場合）

令和6年度8月改訂

特別養護老人ホーム　多摩川の里

通所介護利用契約書付属説明書

円／1回

円／1回

1割 2割 3割

※別途、科学的介護推進体制加算とＡＤＬ維持等加算（Ⅰ）が月に1回加算されます。

※利用者負担額には送迎・食事・サービス提供体制強化加算Ⅰ・入浴・介護職員等処遇改善加算Ⅰ

690円

送迎減算 47単位／1回（片道）

介護職員等処遇改善加算Ⅰ

690円

２２単位／日

60単位／日

科学的介護推進体制加算 40単位／月

9.2%

ＡＤＬ維持等加算（Ⅰ）

40単位／日

30単位／月

円／1回

円／1回

円／1回

サービス提供体制強化加算Ⅰ

若年性認知症利用者受入加算

入浴介助加算（Ⅰ） 　　


