
はじめまして。海楽園デイサービスセンターです。デ
イサービスがどんな所かお分かりいただけるよう、デ
イサービスの１日の流れを紹介させていただきます。

皆様のご自宅の玄関まで、お
迎えにあがります。

海楽園に到着後、体温と血圧を測定させていただき
ます。測定が終わると、朝のティータイム。コーヒー、
ココア、紅茶、昆布茶にお茶、お気に入りのお飲み物
を飲んでいただいて、ゆっくりしていただきます。

お口の体操が済んだら、待ちに待った昼食。栄養と
健康を考えた、バランスのとれた食べやすい食事で
す。毎回メニューが変わり、食べるのが楽しみです。
「今日は何かな～」「いただきまーす」

大きなお風呂でゆっくり入浴していただきます（お体
の不自由な方には、特殊浴場も完備されてます）。こ
れで、心も身体もホッコリポッカポカ。入浴後には、冷
たいお茶が用意されています。



2時より、みんなでレクリエーション。輪投げ、
ターゲットゴルフ、巨大スゴロク、風船入れ、
カラオケ、的当てなど、体をつかったり、頭を
つかったりと、みんなで楽しんでいます。

お帰りの時間です。皆様のお宅の玄関
までお送りさせていただきます。
「ご利用、ありがとうございました」

食事がすんで歯磨きがすんだら、2時まで休憩です。
ベッドで横になるのもよし、畳でゴロリッとしてもよし、
テレビを見るもよし、おしゃべりするもよし、ご希望が
あれば、足浴も可能です。思い思いに休憩していた
だいてます。

レクリエーションで疲れた後は、おやつの時
間。季節にあわせたおやつや、手作りおやつ
もあるので、みんなにおいしいと好評です。ち
なみに、今日のおやつはピザでした。

海楽園デイサービスでの1日の流れは、このような感じ
です。おしゃべりしたり、笑ったり、体を動かしたりと、楽し
い所ですが、基本的には、ご利用者の皆さんそれぞれ個
人のペースで、一日をゆっくり過ごしていただいておりま
す。
私達は、いつでも皆様のお越しをお待ちしております。
必要なのは、デイサービスに行こうとする一歩です。そこ
から後は、私たちにおまかせください。
お問い合わせ、見学、大歓迎です。ぜひ一度お電話下
さい。
電話番号 ０７７８－３９－１８００ （担当 竹澤 まで）



要介護度

利用時間（１回）

２時間以上

～３時間未満

３時間以上

～５時間未満

５時間以上

～７時間未満

７時間以上

～９時間未満

サービス提供体制強化加算Ⅱ（１回）

入浴加算（１回）

介護職員処遇改善加算

食費（１食）

１回の利用料金（5～7時間） 1,265 1,375 1,485 1,595 1,706
１ヵ月の利用料金（月８回の場合） 10,120 11,002 11,883 12,764 13,645

要介護度

利用料金（入浴費込み　１ヵ月）

利用料金（入浴費込み　１日割）

月途中での利用開始・中止（１回）

サービス提供体制強化加算Ⅱ（１ヵ月）

生活機能向上グループ加算

介護職員処遇改善加算

食費（１食）

１ヵ月の利用料金（月４回の場合）

１ヵ月の利用料金（月８回の場合）

389（月5～8回まで）

100

5.9%

600

4,170 6,027

6,570 8,427

要支援　１ 要支援　２

1,647 3,377

24 48

54 111

378（月４回まで）

6

50

5.9%

600

○要支援１・２（みなし）のお客様
（１ヵ月あたりのご利用料金の目安です。別途、日常生活用品等がかかる時があります。）

572 676 780 884 988

656 775 898 1,021 1,144

266 305 345 384 424

380 436 493 548 605

ご　利　用　料　金　表（負担割合　１割）

○要介護１～５までのお客様
（１回あたりのご利用料金の目安です。別途、日常生活用品等がかかる時があります。）

要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５



要介護度

利用料金（入浴費込み　１ヵ月）

利用料金（入浴費込み　１日割）

月途中での利用開始・中止（１回）

サービス提供体制強化加算Ⅱ（１ヵ月）

生活機能向上グループ加算

介護職員処遇改善加算

食費（１食）

１ヵ月の利用料金（月４回の場合）

１ヵ月の利用料金（月８回の場合）

要介護度

利用料金（入浴費込み　１回）

食費（１食）

１日の利用料金

１ヵ月の利用料金（月5回の場合） 4,550

○通所型サービスA型のお客様
（１ヵ月あたりのご利用料金の目安です。別途、日常生活用品等がかかる時があります。）

通所型サービスA（１か月５回まで）

6,027

6,570 8,427

310

要支援　１ 要支援　２

1,647

○要支援１・２（予防給付相当）のお客様
（１ヵ月あたりのご利用料金の目安です。別途、日常生活用品等がかかる時があります。）

3,377

54 111

24

910

48

378（月４回まで） 389（月5～8回まで）

100

5.9%

600

4,170

600



要介護度

利用時間（１回）

２時間以上

～３時間未満

３時間以上

～５時間未満

５時間以上

～７時間未満

７時間以上

～９時間未満

サービス提供体制強化加算Ⅱ（１回）

入浴加算（１回）

介護職員処遇改善加算

食費（１食）

１回の利用料金（5～7時間） 1,930 2,150 2,371 2,591 2,811
１ヵ月の利用料金（月８回の場合） 15,441 17,203 18,965 20,727 22,490

要介護度

利用料金（入浴費込み　１ヵ月）

利用料金（入浴費込み　１日割）

月途中での利用開始・中止（１回）

サービス提供体制強化加算Ⅱ（１ヵ月）

生活機能向上グループ加算

介護職員処遇改善加算

食費（１食）

１ヵ月の利用料金（月４回の場合）

１ヵ月の利用料金（月８回の場合）

108 222

756（月４回まで） 778（月5～8回まで）

200

5.9%

600

5,939 9,654

8,339 12,054

要支援　１ 要支援　２

3,294 6,754

48 96

12

100

5.9%

600

○要支援１・２（みなし）のお客様
（１ヵ月あたりのご利用料金の目安です。別途、日常生活用品等がかかる時があります。）

1,144 1,352 1,560 1,768 1,976

1,312 1,550 1,796 2,042 2,288

532 610 690 768 848

760 872 986 1,096 1,210

ご　利　用　料　金　表（負担割合　２割）

○要介護１～５までのお客様
（１回あたりのご利用料金の目安です。別途、日常生活用品等がかかる時があります。）

要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５



要介護度

利用料金（入浴費込み　１ヵ月）

利用料金（入浴費込み　１日割）

月途中での利用開始・中止（１回）

サービス提供体制強化加算Ⅱ（１ヵ月）

生活機能向上グループ加算

介護職員処遇改善加算

食費（１食）

１ヵ月の利用料金（月４回の場合）

１ヵ月の利用料金（月８回の場合）

要介護度

利用料金（入浴費込み　１回）

食費（１食）

１日の利用料金

１ヵ月の利用料金（月5回の場合）

310

600

910

4,550

600

5,939 9,654

○通所型サービスA型のお客様
（１ヵ月あたりのご利用料金の目安です。別途、日常生活用品等がかかる時があります。）

通所型サービスA（１か月５回まで）

756（月４回まで） 778（月5～8回まで）

48 96

200

5.9%

8,339 12,054

○要支援１・２（予防給付相当）のお客様
（１ヵ月あたりのご利用料金の目安です。別途、日常生活用品等がかかる時があります。）

要支援　１ 要支援　２

3,294 6,754

108 222



o    服薬（昼食時に服用されている方）

o    歯ブラシ

o    紙おむつ・紙パンツ・尿キャッチなど使用されている方
は代えをお持ち下さい

海楽園デイサービスセンターご利用時、下記の物をご
持参下さい。

o    タオル（バスタオル・小さいタオル）

o    着替え（上着・下着）

o    ビニール袋（脱いだ衣類を入れる為）

o    連絡帳（各利用者の方にお渡しします）

o    内ズック


