
別表 1 

赤磐市 あかまつ荘 利用料金表 
2025 年 7 月 1 日現在 

☆通所介護☆ 
①基本料金（1 日あたりの利用料金）                 （単位:円） 

（6.0H） 介護保険給付対象額 
利用者負担額※ 

1 割負担 2 割負担 

要介護１  5,840 584 1,168 

要介護２  6,890 689 1,378 

要介護３  7,960 796 1,592 

要介護４  9,010 901    1,802 

要介護５  10,080 1,008 2,016 

②加算・減算料金（1 日あたりの利用料金）              （単位:円） 

サービスの種類 介護保険給付対象額 
利用者負担料額※ 

1 割負担 2 割負担 

入浴介助加算（Ⅰ） 400 40 80 

サービス提供体制強化加算（Ⅲ） 60 6 12 

 若年性認知症受入加算 600 60 120 

送迎減算（片道につき） ▲470 ▲47 ▲94 

事業所と同一建物居住する者又

は同一建物から通う者に通所介

護を行う場合の減算 

▲940 ▲94 ▲188 

 

介護職員等処遇改善加算(Ⅱ) 所定単位数に 9.0%乗じた単位数を加算 

① 、②いずれの利用者負担料額とも、「介護保険負担割合証」に基づいて決定されます。 

 

その他の費用 

サービス種類 利用金額 備考 

食事代 610 円 1 日あたり 

おむつ代 実費 

その他 必要な費用 

利用上、ご利用者に負担いただくのが適当と認める費用。 

クラブ活動・行事などにかかる費用の徴収が生じた場合には、

お客様またはご家族に説明し、同意を得て徴収いたします。 

 

 

 

☆介護予防・日常生活支援総合事業第 1 号通所事業(予防給付相当)☆ 
2025 年 7 月 1 日現在 



 
① 基本料金（1 ヶ月あたりの利用料金）                （単位：円） 

 
介護保険給付対象額 

利用者負担額※ 

1 割負担 2 割負担 

要支援１ 17,980 1,798 3,596 

要支援２ 36,210 3,621 7,242 

 
② 加算・減算料金（1 ヶ月あたりの利用料金）          （単位：円） 

（支援度別） 

要支援 1 要支援 2 

給付 

対象額 

利用者負担額

※ 
給付 

対象額 

利用者負担担額

※ 

1 割 2 割 1 割 2 割 

事業所と同一建物居住する者又

は同一建物から通う者に通所介

護を行う場合の減算 

▲3,760 ▲376 ▲752 ▲7,520 ▲752 ▲1504 

サービス提供体制強化加算（Ⅲ） 240 24 48 480 48 96 

 
 

（要支援 1・2 共通） 給付対象額 
利用者負担額※ 

1 割負担 2 割負担 

若年性認知症利用者受入加算 2,400 240 480 

 

介護職員等処遇改善加算(Ⅱ) 所定単位数に 9.0%乗じた単位数を加算 

① 、②いずれの利用者負担料額とも、「介護保険負担割合証」に基づいて決定されます。 

 

その他の費用 

サービス種類 利用金額 備考 

食事代 610 円 1 日あたり 

おむつ代 実費 

その他 必要な費用 

利用上、ご利用者に負担いただくのが適当と認める費用。 

クラブ活動・行事などにかかる費用の徴収が生じた場合には、

お客様またはご家族に説明し、同意を得て徴収致します。 


