
※送迎をせず、利用者様ご自身で来所されたり又はご家族が送迎をされた場合は片道につき
　　４７円の減算となります。

2,268円／月

4,228円／月

提供時間区分

リハビリマネージメント加算（イ） 6ヵ月以内560円　6ヵ月超240円

240単位/月減算

738円/回

5～6時間 6～7時間

通所リハビリテーション料金表

987円/回

1,120円/回要介護５

要支援1

早帰り 遅帰り

要支援1 要支援2

利用料金表（１日あたり）※自己負担分1割の方

※介護保険以外の費用は、従来どおり変更ありません。

48円円／月

1,137円/回

981円/回852円/回

サービス提供体制強化加
算（Ⅲ）

850円/回

110円／回（保険外）

1,290円/回

科学的介護推進体制加算 40円／月

要支援1 24円／月

要支援2

120単位/月減算

要介護４

サービス提供体
制強化加算

（Ⅲ）

要支援2

要介護１ 622円/回 715円/回

要介護２

教養娯楽費

所定単位数×8.3%

50円／回（保険外）

長期期間利用の介護予防リ
ハビリテーションの適正化

日常生活品費

入浴介助加算（Ⅰ）
食費(おやつ代込み）

40円／回
760円／回（保険外）

要介護３

理美容代（第一月曜・第二火曜）
○カット（お手入れ付）⇒2,750円　○カラーのみ⇒３，７８０円
○パーマ（カット込）⇒７，４５０円　○お顔のお手入れ（カミソリ）⇒１，０８０円

要介護１  ～
要介護５ 6円／回

介護老人保健施設　グリーンヒルズ２１　デイケア（竹馬）　　ＴＥＬ：０２８４－６４－１７１１

介護老人保健施設グリーンヒルズ21

※また、上記の他、一月単位ごとに介護職員処遇改善加算（Ⅱ）というものがかかります。
介護職員処遇改善加算（Ⅱ）

※長期期間利用の介護予防リハビリテーションの適正化、利用開始日の属する月から12月超　


