
◇３時間以上４時間未満のご利用の場合(１日につき)

介護費 入浴介助加算(Ⅰ) サービス提供体制強化加算(Ⅲ)

要介護1 266
要介護2 276
要介護3 285
要介護4 294
要介護5 304

◇４時間以上５時間未満のご利用の場合(１日につき)

介護費 サービス提供体制強化加算(Ⅲ)

要介護1 278
要介護2 289
要介護3 298
要介護4 308
要介護5 318

◇５時間以上６時間未満のご利用の場合(１日につき)

介護費 サービス提供体制強化加算(Ⅲ)

要介護1 444
要介護2 459
要介護3 476
要介護4 492
要介護5 509

◇６時間以上７時間未満のご利用の場合(１日につき)
介護費 サービス提供体制強化加算(Ⅲ)

要介護1 456
要介護2 471
要介護3 488
要介護4 505
要介護5 521

◇７時間以上８時間未満のご利用の場合(１日につき)

介護費 サービス提供体制強化加算(Ⅲ)

要介護1 522
要介護2 541
要介護3 559
要介護4 577
要介護5 597

◇８時間以上９時間未満のご利用の場合(１日につき)

介護費 サービス提供体制強化加算(Ⅲ)

要介護1 539
要介護2 558
要介護3 577
要介護4 596
要介護5 617

自己負担分

食事 パッド 80円/枚

おやつ リハビリパンツ 100円/枚

カット オムツ 150円/枚

カラー
パーマ

出張理容

2250円(希望者のみ)

4500円(希望者のみ)
5400円(希望者のみ)

※当日、デイサービスをお休みの時は、キャンセル料として700円をいただきます。

100円

入浴介助加算

40 55

6入浴介助加算（Ⅱ）の対象とな
らない方が入浴、シャワー浴を
行った場合

自宅の入浴環境に近い形でリハ
ビリの一環として入浴介助を行
う

※他、該当者のみ｢若年性認知症利用者受入加算｣(１日につき60単位)を算定させていただきます。

※上記サービス費の１ヶ月の合計の10.4％を「介護職員処遇改善加算(Ⅰ)」として、並びに2.4％

　を「介護職員等特定処遇改善加算(Ⅱ)」,介護職員等ベースアップ等支援加算2.3％をいただきます。

朝食500円/昼食700円/夕食620円

入浴介助加算

40 55

6入浴介助加算（Ⅱ）の対象とな
らない方が入浴、シャワー浴を
行った場合

自宅の入浴環境に近い形でリハ
ビリの一環として入浴介助を行
う

入浴介助加算

40 55

6入浴介助加算（Ⅱ）の対象とな
らない方が入浴、シャワー浴を
行った場合

自宅の入浴環境に近い形でリハ
ビリの一環として入浴介助を行
う

入浴介助加算

40 55

6入浴介助加算（Ⅱ）の対象とな
らない方が入浴、シャワー浴を
行った場合

自宅の入浴環境に近い形でリハ
ビリの一環として入浴介助を行
う

入浴介助加算

40 55

6入浴介助加算（Ⅱ）の対象とな
らない方が入浴、シャワー浴を
行った場合

自宅の入浴環境に近い形でリハ
ビリの一環として入浴介助を行
う

アットホームいちはな デイサービス料金表
令和5年 6月 1日現在

入浴介助加算(Ⅱ)

40 55

6入浴介助加算（Ⅱ）の対象とな
らない方が入浴、シャワー浴を
行った場合

自宅の入浴環境に近い形でリハ
ビリの一環として入浴介助を行
う
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