
介護老人保健施設 醍醐の里 

利用料金表 
◇予防通所リハビリテーション  

 介護保険自己負担率は、１割～３割に分かれます。介護保険負担割合証をご確認ください。 

基

本

料

金 

コース 

サービス 
ゆったりコース（９：３０～１６：００） がんばりコース 

ＡＭ（9：30～12：30） 

ＰＭ（12：45～16：00） 

項 目 要支援１ 要支援２ 要支援１ 要支援２ 

基本  

（非課税） 
Ａ 

１割 2,166 円／月 １割 4,219 円／月 
ゆったりコース 

と同じ 

ゆったりコース 

と同じ 
２割 4,332 円／月 ２割 8,438 円／月 

３割 6,498 円／月 ３割 12,657 円／月 

食費 

Ｂ 

共通     ６００円 食事の提供はありません 

おやつ

代 

共通     １５０円 

（施設で用意するもので希望される場合） 

おやつの提供はありません 

※PM 利用おやつ提供時１５０円 

日用 

消耗品 
共通       ５５円（日常生活に要する費用） なし 

教養･ 

娯楽費 
共通     １１０円（レクリエーション費用） なし 

合    計 
（Ａ）月額 +（Ｂ）通所日

数分 

（Ａ）月額 +（Ｂ）通所日

数分 
（Ａ）月額 （Ａ）月額 

例 

1 割負担で

月４回通所 

の場合 

（Ａ）2,166 円 

（Ｂ）915円×４日＝3,660 円 

（Ａ）+（Ｂ）＝5,826 円 

（Ａ）4,219 円 

（Ｂ）915円×４日＝3,660 円 

（Ａ）+（Ｂ）＝7,879 円 

（Ａ）2,166 円 （Ａ）4,219 円 

 

 

・加算料金（体制加算） ※１月につき（非課税）※料金は自己負担割合が１割の場合で記載。                

 

・加算料金 ※１月につき（非課税） ※料金は自己負担割合が１割の場合で記載。                         

     ・その他のサービス費 

自
己
負
担 

  項 目 ゆったり／がんばりコース共通 

病状意見書作成料  1,650 円／枚（税込み） 

写真代  44 円／枚（税込み） 

喫茶代  110 円／枚（税込み） 

紙オムツ代 ※各種実費／枚（非課税） 

 

サービス提供体制強化加算（Ⅰ）１１※要支援１ ９３円／月 予防通所リハ処遇改善加算（Ⅰ） 所定単位の 4．7％を加算 

サービス提供体制強化加算（Ⅰ）１２ ※要支援２ １８６円／月 予防通所リハ特定処遇改善加算（Ⅰ） 所定単位の 2．0％を加算 

科学的介護推進体制加算 ４３円／月 当施設が体制基準を満たしているため加算となります。 

加

算

料

金 

運動機能向上加算 ２３８円／月 栄養スクリーニング加算Ⅰ ２２円／6 ヶ月 

栄養アセスメント加算 ５３円／月 栄養スクリーニング加算Ⅱ ６円／6 ヶ月 

栄養改善加算 １５９円／月 口腔機能向上加算（Ⅰ） １５９円／月 

若年性認知症利用者 

受入加算 
２５４円／月 口腔機能向上加算（Ⅱ） １６９円／月 

生活行為向上リハビリ 

テーション実施加算 
（利用開始日の属する月から６月以内） ５９３円／月 

令和３年 ４月 １日 改訂 

 

介護予防通所 


