
「生協あじまの家」デイサービス　利用料金表

【総合事業】事業対象者・要支援１・２

1割 2割 3割

週１回 1798単位/月 19,202円 1,921円 3,841円 5,761円

週２回 3621単位/月 28672円 3,868円 7,735円 11,602円

※上記は基本的に月額包括単位となりますが、月の途中でサービスを開始した場合、

　または終了した場合は、日割りでの算定となります。

◆送迎減算：送迎を行わない場合は、片道47単位を所定単位数から減算

【介護保険】要介護１～５

1割 2割 3割

要介護１ 658単位/回 7,027円 703円 1,406円 2,109円

要介護２ 777単位/回 8,298円 830円 1,660円 2,490円

要介護３ 900単位/回 9,612円 962円 1,923円 2,884円

要介護４ 1023単位/回 10,925円 1,093円 2,185円 3,278円

要介護５ 114８単位/回 12,260円 1,226円 2,452円 3,678円

以下の加算は全ての方に算定されます。上記料金には含まれていません。
◆ サービス提供体制強化加算（Ⅰ）：（1回）22単位/回
◆ 介護職員処遇改善加算（Ⅰ）：サービス合計単位×9.2%
◆ 地域加算　名古屋市（3級地）：サービス合計単位×10.68円

以下を算定されると利用料金にプラスされます。

1割 2割 3割

入浴介助加算（Ⅰ） 40単位/日 45円 90円 135円

個別機能訓練加算（Ⅰ）イ 56単位/日 64円 128円 192円

個別機能訓練加算（Ⅱ） 20単位/月 23円 45円 68円

生活機能向上連携加算（Ⅱ）１
＊運動器機能向上加算か個別機能訓練加

算を算定している場合
100単位/月 115円 229円 343円

生活機能向上連携加算（Ⅱ）２ 200単位/月 229円 457円 686円

科学的介護推進体制加算 40単位/月 45円 90円 135円

昼食代

普通食 500円

ゼリー食 550円
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