
 グループホーム三幸の園 料⾦表 ~共⽤型デイサービス~
１．介護保険で定められた費⽤（ご利⽤者１~３割負担分）

項目 介護度 単位数 負担額（1割） （２割） （３割）
要介護１ 523 ¥569 ¥1,138 ¥1,707
要介護２ 542 ¥590 ¥1,180 ¥1,769
要介護３ 560 ¥610 ¥1,219 ¥1,828
要介護４ 578 ¥629 ¥1,258 ¥1,887
要介護５ 598 ¥651 ¥1,302 ¥1,952

40 ¥44 ¥87 ¥131

100 ¥109 ¥218 ¥327

50 ¥55 ¥109 ¥164

40 ¥44 ¥87 ¥131

6 ¥7 ¥13 ¥20

金額 内容の説明

実費 外出レクリエーション等に係る費⽤等

内容の説明

⑩その他の料金

(介護報酬総単位数×17.4％×10.88

③生活機能向上連携加算（Ⅰ）
（3ヶ月に1度）

〇３ヶ月毎にリハビリ専門職が介入
する事により、自立支援を強化する
目的の加算

⑨昼食代・おやつ代 ￥４４０／食 １食あたりの昼食材料費
（昼食代+おやつ代+光熱水費）

②入浴加算（/回）

⑥サービス体制強化加算Ⅲ
（/回）

⑦介護職員等処遇改善加算
（Ⅱ）

〇サービス提供時間に対する１
割から３割の負担分

〇入浴を行った場合に加算する

①基本額
（/回）

２．運営規定に定められた介護報酬外の費⽤（ご利⽤者１０割負担分）
項目

〇個々に必要な機能訓練プロセ
スを実施した際に加算する

〇介護職員の賃金に対する改善
を目的とした加算。

④栄養アセスメント加算
（毎月）

〇管理栄養士を中心にその他職員が
共同し利⽤者様それぞれに栄養につ
いてのアセスメントを行う加算

⑤科学的介護推進体制加算
（毎月）

〇利⽤者様ごとの心身状況を厚生労
働省に報告し、適切なサービス提供
を行う為の加算
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