
＜通所介護　加算＞

※１単位＝10.68円で計算しております。

庄内の里第２デイサービスセンター  【ｻｰﾋﾞｽｺｰﾄﾞ　加算一覧】

事業所番号：２３７０４０１６６９

Ａ66103（支援１）

\621　【\1241】

\1220　【\2440】

581

通所介護Ⅰ　４　３ 792

通所介護Ⅰ　４　４ 897

通所介護Ⅰ　４　１

9:30～13:40(4-5)　9:30～15:40(6-7)　9:30～16:40(7-8)

←　※三ヶ月はこちらの加算が追加となります

一月実費　【】内は2割負担

Ａ61111 通所型独自サービス１ 1672 \1786　【\3572】

Ａ61121

令和3年　　4月からの加算状況となります。

サービスコード サービス名称 単位数 一日実費　【】内は2割負担

通所介護Ⅰ　５　１ 655 \700　【\1399】

152442 773 \826　【\1651】

152443 通所介護Ⅰ　５　３ 896 \957【\1914】

152444 通所介護Ⅰ　５　４

※通所介護処遇改善加算I

改定後　　　　　　令和３
年４月１日～

通所介護サービス提供体制加算Ⅲ 6

1142

通所介護Ⅰ　２　３

サービスコード

500

152249 通所介護Ⅰ　２　４

152250 通所介護Ⅰ　２　５ 614

利用料金（１日あたり）

通所型独自サービス提供体制加算ⅢⅠ 24 \26　【\52】

Ａ66104（支援２） 通所型独自サービス提供体制加算Ⅲ２ 48 \52　【\103】

通所型独自サービス２ 3428 \3624　【\7248】

Ａ65002 通所型独自サービス運動器機能向上加算 225 \241　【\481】

サービス名称

①総合事業（通所型独自）

サービスコード サービス名称 単位数

152246 通所介護Ⅰ　２　１ 386

152247 通所介護Ⅰ　２　２ 442

単位数

\656　【\1312】

②通所介護（4時間以上5時間未満、9:30～13:40）

③通所介護（6時間以上7時間未満、9:30～15:40）

通所介護Ⅰ　５　２

通所介護Ⅰ　４　２ 686152347

通所介護Ⅰ　４　５ 1003

一日実費　【】内は2割負担

一日実費　【】内は2割負担

\413　【\826】

\472　【\944】

\534　【\1068】

557 \595　【\1190】

\733　【\1466】

\846　【\1692】

\958　【\1916】

\1072　【\2143】

152441

152349

④通所介護（7時間以上8時間未満、9:30～16:40）

152248

サービスコード サービス名称 単位数

サービス名称 単位数 一日実費　【】内は2割負担

通所介護入浴介助加算Ⅰ 40 \43　【\86】

\7　【\13】

※通所介護特定処遇改善加算Ⅱ

152350

152348

1018 \1088　【\2175】

152445 通所介護Ⅰ　５　５

152346

※通所介護感染症災害３％加算


