
好日苑ヘルパーステーション　「訪問介護」 ※ 令和7年4月1日現在の料金となります。

※　実際の介護保険による計算と端数処理等の関係により、

 　　料金が異なる場合がございます。

※　当事業所は、特定事業所Ⅱに該当します。

【介護給付】 ※１割負担の場合 （円）

20分未満
20分以上
30分未満

30分以上
1時間未満

1時間以上
1時間30分未満

　1回あたりの自己負担 2,040 3,055 4,856 7,113

　うち自己負担 204 306 486 712

20分以上
45分未満

45分以上

　1回あたりの自己負担 2,245 2,758

　うち自己負担 225 276

加算

※　身体介護　+　生活援助の場合は、ご担当のケアマネジャーにご相談ください。

【総合事業】 ※ 生活力アップサポート （円）

対象者 単位数 利用料

　1回あたりの基本利用料

　うち自己負担 361（１割） 722（2割） 1083（3割）

身体介護

生活援助

処遇改善加算 Ⅰ 自己負担の24.5%

金額

要支援1
要支援2

316
3,602



好日苑ヘルパーステーション　「訪問介護」 ※ 令和7年4月1日現在の料金となります。

※　実際の介護保険による計算と端数処理等の関係により、

 　　料金が異なる場合がございます。

※　当事業所は、特定事業所Ⅱに該当します。

【介護給付】 ※2割負担の場合 （円）

20分未満
20分以上
30分未満

30分以上
1時間未満

1時間以上
1時間30分未満

　1回あたりの自己負担 2,040 3,055 4,856 7,113

　うち自己負担 408 612 972 1,424

20分以上
45分未満

45分以上

　1回あたりの自己負担 2,245 2,758

　うち自己負担 225 276

加算

※　身体介護　+　生活援助の場合は、ご担当のケアマネジャーにご相談ください。

【総合事業】 ※ 生活力アップサポート （円）

対象者 単位数 利用料

　1回あたりの基本利用料

　うち自己負担 361（１割） 722（2割） 1083（3割）

処遇改善加算 Ⅰ 自己負担の24.5%

身体介護

生活援助

金額

要支援1
要支援2

316
3,602



好日苑ヘルパーステーション　「訪問介護」 ※ 令和7年4月1日現在の料金となります。

※　実際の介護保険による計算と端数処理等の関係により、

 　　料金が異なる場合がございます。

※　当事業所は、特定事業所Ⅱに該当します。

【介護給付】 ※3割負担の場合 （円）

20分未満
20分以上
30分未満

30分以上
1時間未満

1時間以上
1時間30分未満

　1回あたりの自己負担 2,040 3,055 4,856 7,113

　うち自己負担 612 918 1,458 2,136

20分以上
45分未満

45分以上

　1回あたりの自己負担 2,245 2,758

　うち自己負担 675 828

加算

※　身体介護　+　生活援助の場合は、ご担当のケアマネジャーにご相談ください。

【総合事業】 ※ 生活力アップサポート （円）

対象者 単位数 利用料

　1回あたりの基本利用料

　うち自己負担 361（１割） 722（2割） 1083（3割）

生活援助

身体介護

金額

要支援1
要支援2

316
3,602

処遇改善加算 Ⅰ 自己負担の24.5%


