
≪　要介護１～５の方　≫

■サービス提供時間 10：00～16：10

※事業所と同じ建物内にお住まいの方が利用される場合、介護費基本額は、要介護度別に記載の金額から

　約９９円/回を差し引いた金額となります。

　ただし、傷病等やむを得ない事情により送迎サービスを行った場合には、通常の料金となります。

※１．の加算は、算定要件を満たした場合に（Ⅰ）イ・ロ　いずれか一方を加算いたします。

※上記料金（食事代を除く）は、要介護度別に設定された支給限度基準額の範囲内でご利用された場合の金額です。

　限度額を超えてのご利用分につきましては、全額自己負担となりますので、ご了承下さい。

※急遽お休みをされる際には、ご利用日当日の午前１０時までにご連絡をお願い致します。

　時間までにご連絡をいただけなかった場合は、キャンセル料として５２４円（食事代）をご負担いただきます。

       １２６円/回

　　 　２５円/回

　          ７円/月

要介護３

若年性認知症利用者受入加算

入浴加算

１，０３８円/回

１，６３９円/回

　 　  ５３円/回

　　　１９円/回

シティデイサービス長住　利用料金表

介
護
費

要介護２

3割負担

6時間以上7時間未満

１，８０３円/回

※１．サービス提供体制強化加算（Ⅰ）ロ 　   　１３円/回

　　 １０５円/回

要介護１

　　８２０円/回

　　９２８円/回 １，８５６円/回

２，０７６円/回

１，４１９円/回

要介護４

認知症加算

※１．サービス提供体制強化加算（Ⅰ）イ

         ４８円/回

         ５９円/回個別機能訓練加算（Ⅱ）

ＡＤＬ維持等加算（Ⅰ）

口腔機能向上加算（月２回まで）

　          4円/月

             7円/月

          　6円/回

２，１２９円/回

２，４５８円/回

内　　　　　　　容
6時間以上7時間未満

 ２割負担１割負担

１，２０２円/回

6時間以上7時間未満

　　７１０円/回

ＡＤＬ維持等加算（Ⅱ）

２，７８４円/回

３，１１３円/回

         ５７円/回

         ３８円/回

個別機能訓練加算（Ⅰ）

栄養スクリーニング加算

要介護５

　    　３８円/回

       　１１円/回

         144円/回

         176円/回

         471円/回

　　６０１円/回

         ６３円/回

          ９６円/回

      １５７円/回

          １３円/月

       １２６円/回

       ３１４円/回

　　　　　TEL　０９２－５５４－０２９４

         189円/回

         189円/回

合計金額×５．９％

介護職員特定処遇改善加算Ⅰ 合計金額×１．２％

　５２４円/回　　　　　　　

算
定
要
件
を
満
た
し
た
際
に
加
算

介護職員処遇改善加算Ⅰ

       １１７円/回

■ご利用料金については、下表の★印がついている項目が、今回追加・変更となった内容です。

※上記負担額で計算した場合の料金と実際の請求額は、端数処理の関係上、若干の差異が生じる場合がございます。

　昼食代（調理・食材費）※おやつ代込み

         ６３円/回

令和2年4月１日より

　社会福祉法人　シティ・ケアサービス　シティデイサービス長住

      １５７円/回

           10円/月

           19円/月

           16円/回


