
Ｈ30.4.1現在

【要支援認定の方】 営業時間　9：15～16：30

　（1割負担の場合）

介護保険
自己負担

運動器機能
向上加算

サービス提供体
制強化加算

※介護処遇改善加
算(Ⅰ)の目安

要支援　１ ¥1,670 ¥228 ¥73 ¥116 ¥2,087 ＋￥650

要支援　２ ¥3,425 ¥228 ¥146 ¥224 ¥4,023 ＋￥650

要支援の方は1か月分の介護報酬＋食費(回数分)となります。

【要介護認定の方】 営業時間　9：15～16：30　（通常規模、7時間以上8時間未満）

　（1割負担の場合）

サービス提供体制
強化(Ⅰ)

※介護処遇改善加
算(Ⅰ)の目安

要介護　１ ¥654 ¥46 ¥51 ￥18+￥45 ¥650 ¥1,464

要介護　２ ¥772 ¥46 ¥51 ￥18+￥52 ¥650 ¥1,589

要介護　３ ¥895 ¥46 ¥51 ￥18+￥60 ¥650 ¥1,720

要介護　４ ¥1,017 ¥46 ¥51 ￥18+￥67 ¥650 ¥1,849

要介護　５ ¥1,140 ¥46 ¥51 ￥18+￥74 ¥650 ¥1,979

要介護の方は１日の合計×利用回数となります。

　上総園ふれあいデイサービスセンター

　　　電話番号：０４３９－５７－２２４０

上総園ふれあいデイサービス　利用料金の目安

要介護度
介護保険部分　（1か月分）

１ヵ月の合計
の目安

食　費
（1日あたり）

※君津市基準該当生活介護（障害者）の利用料に関しては、個人により異なります。

詳細は通所介護職員にお問い合わせください。

中重度ケア
体制加算

入浴介助
加算

※送迎をご家族で行った場合は、片道につき48円の減額となります。

※介護職員処遇改善加算の算定の詳細は「所定単位数の59/1000」となり個人により異なります。

※地域区分(1単位＝10.14円)を含め計算しています。

※介護保険負担割合証の利用者負担割合により介護保険部分が２割・３割負担になる方もいます。

要介護度

介護保険部分　（1日分）

食　費
1日の合計
の目安介護保険

自己負担


