
※ご持参いただく持ち物には必ずお名前をご記入下さい。

介護保険サービス費（１割負担分）

3～4時間 4～6時間 6～8時間

３８１円 ５０８円 ６７７円

４３７円 ５８８円 ７８９円

４９３円 ６６８円 ９０１円

５４９円 ７４８円 １，０１３円

６０５円 ８２８円 １，１２５円

介護予防 要支援１

要支援２

利　用　料

請　求　書

デイサービスセンターかすかみのご案内

デイサービスセンターかすかみを利用するにあたって

併　設　型

当センターでは、利用者の方々に快適にセンターを利用して頂くために、次のような事をお
願いしております。

入浴について

血圧・体温・脈拍等の健康チェックを行った後、入浴しますが、体調の悪い場合は、入浴を
控えますので予め、職員にお知らせ下さい。

ご持参いただくもの

　・バスタオル　2枚　　・タオル　1枚　　・オムツ（必要な方）　・歯ブラシ

　・コップ　　・エプロン（必要な方）　　・内ばき　　・薬（お昼の服薬のある方）

　・着替え　　・ナイロン袋（濡れたタオルや着替え等を入れます）

お休みされる場合

お休みされる場合は、出来るだけ当日の朝８：３０までにご連絡下さい。

○基本サービス費

要介護１

利用料について

　　６円

○サービス提供体制強化加算Ⅱ

　　　　　　　　　　　５３円

２，２２６円／月

○入浴介助加算

○サービス提供体制強化加算Ⅱ

要支援１　 ２４円／月

要介護２

要介護３

要介護５

○食材料費 ６５０円

○アクティビティ加算

４，３５３円／月

○個別機能訓練加算Ⅰ

要介護４

要支援２　 ４８円／月

　　　　　５０円

　　　　　２７円

毎月１０日に請求書を発行します。予め登録して頂きますご指定の口座より翌月２７日に振
替となります。なお、請求書は送迎時に直接お渡ししておりますが、郵送をご希望の方はお
知らせ下さい。


