
時間
帯

要介護度 サービス内容略称 基本単位
感染を理由
とする利用

者減加算3％
入浴加算

中重度ケア
体制加算

サービス提
供体制強化

加算

科学的介護
推進体制加

算
①小計

②介護職員
等処遇改善
加算12%（四

捨五入）

①＋②＝単
位合計③

③×10.45円（地
域単価 切り捨
て）＝総額④

④×９割（切り
捨て）＝保険給

付額⑤

１割負担金額④
‐⑤

④×８割（切り
捨て）＝保険給

付額⑥

２割負担金額④
‐⑥

④×７割（切り
捨て）＝保険給

付額⑦

３割負担金額④
‐⑦

令和8年6月～　西河原デイサービスセンター 利用料金一覧表

３
～

４
時
間

① 通所介護Ⅰ１１
370 22 40 432 52 484 5,057円 4,551円 506円 4,045円 1,012円 3,539円 1,518円

370 40 22 40 472 57 529 5,528円 4,975円 553円 4,422円 1,106円 3,869円 1,659円

② 通所介護Ⅰ１２
423 22 40 485 58 543 5,674円 5,106円 568円 4,539円 1,135円 3,971円 1,703円

423 40 22 40 525 63 588 6,144円 5,529円 615円 4,915円 1,229円 4,300円 1,844円

③ 通所介護Ⅰ１３
479 22 40 541 65 606 6,332円 5,698円 634円 5,065円 1,267円 4,432円 1,900円

479 40 22 40 581 70 651 6,802円 6,121円 681円 5,441円 1,361円 4,761円 2,041円

④ 通所介護Ⅰ１４
533 22 40 595 71 666 6,959円 6,263円 696円 5,567円 1,392円 4,871円 2,088円

533 40 22 40 635 76 711 7,429円 6,686円 743円 5,943円 1,486円 5,200円 2,229円

⑤ 通所介護Ⅰ１５
588 22 40 650 78 728 7,607円 6,846円 761円 6,085円 1,522円 5,324円 2,283円

588 40 22 40 690 83 773 8,077円 7,269円 808円 6,461円 1,616円 5,653円 2,424円

４
～

５
時
間

① 通所介護Ⅰ２１
388 22 40 450 54 504 5,266円 4,739円 527円 4,212円 1,054円 3,686円 1,580円

388 40 22 40 490 59 549 5,737円 5,163円 574円 4,589円 1,148円 4,015円 1,722円

② 通所介護Ⅰ２２
444 22 40 506 61 567 5,925円 5,332円 593円 4,740円 1,185円 4,147円 1,778円

444 40 22 40 546 66 612 6,395円 5,755円 640円 5,116円 1,279円 4,476円 1,919円

③ 通所介護Ⅰ２３
502 22 40 564 68 632 6,604円 5,943円 661円 5,283円 1,321円 4,622円 1,982円

502 40 22 40 604 72 676 7,064円 6,357円 707円 5,651円 1,413円 4,944円 2,120円

④ 通所介護Ⅰ２４
560 22 40 622 75 697 7,283円 6,554円 729円 5,826円 1,457円 5,098円 2,185円

560 40 22 40 662 79 741 7,743円 6,968円 775円 6,194円 1,549円 5,420円 2,323円

⑤ 通所介護Ⅰ２５
617 22 40 679 81 760 7,942円 7,147円 795円 6,353円 1,589円 5,559円 2,383円

617 40 22 40 719 86 805 8,412円 7,570円 842円 6,729円 1,683円 5,888円 2,524円

５
～

６
時
間

① 通所介護Ⅰ３１
570 22 40 632 76 708 7,398円 6,658円 740円 5,918円 1,480円 5,178円 2,220円

570 40 22 40 672 81 753 7,868円 7,081円 787円 6,294円 1,574円 5,507円 2,361円

② 通所介護Ⅰ３２
673 22 40 735 88 823 8,600円 7,740円 860円 6,880円 1,720円 6,020円 2,580円

673 40 22 40 775 93 868 9,070円 8,163円 907円 7,256円 1,814円 6,349円 2,721円

③ 通所介護Ⅰ３３
777 22 40 839 101 940 9,823円 8,840円 983円 7,858円 1,965円 6,876円 2,947円

777 40 22 40 879 105 984 10,282円 9,253円 1,029円 8,225円 2,057円 7,197円 3,085円

④ 通所介護Ⅰ３４
880 22 40 942 113 1055 11,024円 9,921円 1,103円 8,819円 2,205円 7,716円 3,308円

880 40 22 40 982 118 1100 11,495円 10,345円 1,150円 9,196円 2,299円 8,046円 3,449円

⑤ 通所介護Ⅰ３５
984 22 40 1046 126 1172 12,247円 11,022円 1,225円 9,797円 2,450円 8,572円 3,675円

984 40 22 40 10,165円 2,542円 8,894円 3,813円1086 130 1216 12,707円 11,436円 1,271円



時間
帯

要介護度 サービス内容略称 基本単位
感染を理由

とする利用者
減加算3％

入浴加算
中重度ケア
体制加算

サービス提
供体制強化

加算

科学的介護
推進体制加

算
①小計

②介護職員
等処遇改善
加算12%（四

捨五入）

①＋②＝単
位合計③

③×10.45円（地
域単価 切り捨
て）＝総額④

④×９割（切り捨
て）＝保険給付

額⑤

１割負担金額④
‐⑤

④×８割（切り捨
て）＝保険給付

額⑥

２割負担金額④
‐⑥

④×７割（切り捨
て）＝保険給付

額⑦

３割負担金額④
‐⑦

　・新興感染症及び災害等に伴い利用者数が、５％減となった場合（基本報酬に3％加算　～最長6月間）

令和8年6月～　西河原デイサービスセンター 利用料金一覧表

６
～

７
時
間

① 通所介護Ⅰ４１
584 22 40 646 78 724 7,565円 6,808円 757円 6,052円 1,513円 5,295円 2,270円

584 40 22 40 686 82 768 8,025円 7,222円 803円 6,420円 1,605円 5,617円 2,408円

② 通所介護Ⅰ４２
689 22 40 751 90 841 8,788円 7,909円 879円 7,030円 1,758円 6,151円 2,637円

689 40 22 40 791 95 886 9,258円 8,332円 926円 7,406円 1,852円 6,480円 2,778円

③ 通所介護Ⅰ４３
796 22 40 858 103 961 10,042円 9,037円 1,005円 8,033円 2,009円 7,029円 3,013円

796 40 22 40 898 108 1006 10,512円 9,460円 1,052円 8,409円 2,103円 7,358円 3,154円

④ 通所介護Ⅰ４４
901 22 40 963 116 1079 11,275円 10,147円 1,128円 9,020円 2,255円 7,892円 3,383円

901 40 22 40 1003 120 1123 11,735円 10,561円 1,174円 9,388円 2,347円 8,214円 3,521円

⑤ 通所介護Ⅰ４５
1008 22 40 1070 128 1198 12,519円 11,267円 1,252円 10,015円 2,504円 8,763円 3,756円

1008 40 22 40 1110 133 1243 12,989円 11,690円 1,299円 10,391円 2,598円 9,092円 3,897円

７
～

８
時
間

① 通所介護Ⅰ５１
658 22 40 720 86 806 8,422円 7,579円 843円 6,737円 1,685円 5,895円 2,527円

658 40 22 40 760 91 851 8,892円 8,002円 890円 7,113円 1,779円 6,224円 2,668円

② 通所介護Ⅰ５２
777 22 40 839 101 940 9,823円 8,840円 983円 7,858円 1,965円 6,876円 2,947円

777 40 22 40 879 105 984 10,282円 9,253円 1,029円 8,225円 2,057円 7,197円 3,085円

③ 通所介護Ⅰ５３
900 22 40 962 115 1077 11,254円 10,128円 1,126円 9,003円 2,251円 7,877円 3,377円

900 40 22 40 1002 120 1122 11,724円 10,551円 1,173円 9,379円 2,345円 8,206円 3,518円

④ 通所介護Ⅰ５４
1023 22 40 1085 130 1215 12,696円 11,426円 1,270円 10,156円 2,540円 8,887円 3,809円

1023 40 22 40 1125 135 1260 13,167円 11,850円 1,317円 10,533円 2,634円 9,216円

1,416円 11,327円

3,951円

⑤ 通所介護Ⅰ５５
1148 22

40 1250

145 1355 14,159円 12,743円40 1210

1,463円 11,704円

2,832円 9,911円 4,248円

1148 40 22 2,926円 10,241円 4,389円

※地域加算10.45円（５級地）を含みます。
通所介護事業規模　： 　　通常規模型通所介護

150 1400 14,630円 13,167円

サービス提供時間　： 　　例　５－６ｈは、概ね５時間を超えるサービス提供を行います。

介護給付費加算　：

　・入浴介助加算Ⅰ　：　（４０単位/日）
　　サービス提供体制加算Ⅰ　：　（単位２２/日）
　　　※介護職員中の介護福祉士の割合が前年度、７０％以上の場合或いは勤続10年以上の介護福祉士が25％以上

　・科学的介護推進体制加算　：　（４０単位/月）
　　　※ご利用者の日常動作の情報を提出した場合

　・介護職員等処遇改善加算　：　加算Ⅰロ（12％）
　　※送迎を行わなかった場合、片道当たり、４７単位/日減算いたします。
　　※業務継続計画未実施の場合、所定単位から１％減算いたします。
　　※高齢者虐待防止措置未実施の場合、所定単位から1％減算いたしま

その他、費用　： 　　昼食代として、650円/日をご負担願います。



要支援
度

サービス内容略称
基本単位（月

単位）

サービス提
供体制強化

加算

科学的介護
推進体制加

算
①小計

②介護職員
等処遇改善
加算12%（四

捨五入）

①＋②＝単
位合計③

③×10.45円（地
域単価 切り捨
て）＝総額④

④×９割（切り捨
て）＝保険給付

額⑤

１割負担金額④
‐⑤

④×８割（切り捨
て）＝保険給付

額⑥

2割負担金額④‐
⑥

④×７割（切り捨
て）＝保険給付

額⑦

3割負担金額④‐
⑦

※月途中に要介護から要支援になった、或いは、要支援から要介護になった場合、「日割り」となります。

　　介護職員等処遇改善加算　：　加算Ⅰロ（12％）

35,922円 8,981円 31,432円 13,471円

0

　　　※ご利用者の日常動作の情報を提出した場合

　　サービス提供体制加算Ⅰ　：　（要支援①８８単位/月、要支援②１７６単位/
※地域加算10.45円（５級地）を含みます。

　　　※介護職員中の介護福祉士の割合が前年度、７０％以上の場合或いは勤続10年以上の介護福祉士が25％以
　　科学的介護推進体制加算　：　（４０単位/

3837 460 4297 44,903円

18,032円 4,508円20,286円 2,254円

40,412円 4,491円

15,778円 6,762円

　※茨木市総合事業の方は、月の利用が４回未満の場合は、基本単価が４３６/回×４回数となります。　

②
通所型独自ｻｰﾋﾞｽ２

(９回以上/月利用)
3621 176 40

2157 22,540円

令和8年6月～　西河原デイサービスセンター 利用料金一覧表

総合事業（通所介護相当サービス）

予
防 ①

通所型独自ｻｰﾋﾞｽ１
(５回以上/月利用)

1798 88 40 1926 231

通所介護相当サービス加算　：　

　　※送迎を行わなかった場合、片道当たり、４７単位/日減算いたします。
　　※業務継続計画未実施の場合、所定単位から１％減算いたします。
　　※高齢者虐待防止措置未実施の場合、所定単位から1％減算いたします。

その他、費用　： 　　昼食代として、650円/日をご負担願います。


