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通常規模型通所介護　3-4時間利用 単位数 サービスコード 算定単位

【要介護１】　　通所介護Ⅰ１１　　 ３７０単位 152241 １回につき

【要介護２】　　通所介護Ⅰ１２　　 ４２３単位 152242 １回につき

【要介護３】　　通所介護Ⅰ１３　　 ４７９単位 152243 １回につき

【要介護４】　　通所介護Ⅰ１４　　 ５３３単位 152244 １回につき

【要介護５】　　通所介護Ⅰ１５　　 ５８８単位 152245 １回につき

加算項目 単位数 サービスコード 算定単位

通所介護　個別機能訓練加算Ⅰ２ ７６単位 155053 １回につき

通所介護　個別機能訓練加算Ⅱ ２０単位 155052 １ヶ月につき

科学的介護推進体制加算 ４０単位 156361 １ヶ月につき

通所介護　処遇改善加算Ⅲ　 80／1000 156104 １ヶ月につき

生活援助通所サービス（半日型） 単位数 サービスコード 算定単位

（区）通所型サービスⅠ・A型・日割　（１割） ５０単位 A7　1026 １日につき

（区）通所型サービスⅠ・A型・日割　（２割） ５０単位 A7　1027 １日につき

（区）通所型サービスⅠ・A型・日割　（３割） ５０単位 A7　1028 １日につき

（区）通所型サービスⅠ・Ａ型　（１割）　 1513単位 A7　1021 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅠ・Ａ型　（２割）　 1513単位 A7　1022 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅠ・Ａ型　（３割）　 1513単位 A7　1023 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅡ・A型・日割　（１割） １０２単位 A7　1046 １日につき

（区）通所型サービスⅡ・A型・日割　（２割） １０２単位 A7　1047 １日につき

（区）通所型サービスⅡ・A型・日割　（３割） １０２単位 A7　1048 １日につき

（区）通所型サービスⅡ・Ａ型　（１割）　 3106単位 A7　1041 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅡ・Ａ型　（２割）　 3106単位 A7　1042 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅡ・Ａ型　（３割）　 3106単位 A7　1043 １ヶ月につき

　加算項目 単位数 サービスコード 算定単位

機能訓練体制強化加算Ⅰ　（1割） 150単位 A7　1701 １ヶ月につき

機能訓練体制強化加算Ⅰ　（2割） 150単位 A7　1702 １ヶ月につき

機能訓練体制強化加算Ⅰ　（3割） 150単位 A7　1703 １ヶ月につき

機能訓練体制強化加算Ⅱ　（1割） 300単位 A7　1706 １ヶ月につき

機能訓練体制強化加算Ⅱ　（2割） 300単位 A7　1707 １ヶ月につき

機能訓練体制強化加算Ⅱ　（3割） 300単位 A7　1708 １ヶ月につき

科学的介護推進体制加算(1割) 40単位 A7　2041 １ヶ月につき

科学的介護推進体制加算(2割) 40単位 A7　2042 １ヶ月につき

科学的介護推進体制加算(3割) 40単位 A7　2043 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅠ・Ａ型・介護職員処遇改善加算Ⅲ（１割）　 133単位 A7　1549 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅠ・Ａ型・介護職員処遇改善加算Ⅲ（２割）　 133単位 A7　1550 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅠ・Ａ型・介護職員処遇改善加算Ⅲ（３割）　 133単位 A7　1551 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅡ・Ａ型・介護職員処遇改善加算Ⅲ（1割） 260単位 　A7　1589　 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅡ・Ａ型・介護職員処遇改善加算Ⅲ（2割） 260単位 　A7　1590　 １ヶ月につき

（区）通所型サービスⅡ・Ａ型・介護職員処遇改善加算Ⅲ（3割） 260単位 　A7　1591　 １ヶ月につき

オリオンデイサービス　事業所情報　令和６年7月
株式会社ヒコボシ

通常規模型通所介護：1371912203（要介護)　　総合事業：13Ａ1901084（要支援）

事業所名（本体） オリオンデイサービス　〒174-0053　板橋区清水町38-10　アクアⅡ1階・３階

ＴＥＬ　：　03-6915-5251　　ＦＡＸ　：　03-6915-5252

要介護　：　通常規模型通所介護　　　要支援　：　生活援助通所サービス（一体型）

要支援１・２

（週1回利用）

要支援２

（週２回利用）

要介護

事業所名（ｻﾃﾗｲﾄ） オリオンデイサービス氷川町店　〒173-0013　板橋区氷川町26-6

ＴＥＬ　：　03-6915-5502　　ＦＡＸ　：　03-6915-5503



通常規模型通所介護

4－5時間利用 単位数 サービスコード 算定単位

通所介護Ⅰ２１　（要介護　１） 388単位 152246 １回につき

通所介護Ⅰ２２　（要介護　２） 444単位 152247 １回につき

通所介護Ⅰ２３　（要介護　３） 502単位 152248 １回につき

通所介護Ⅰ２４　（要介護　４） 560単位 152249 １回につき

通所介護Ⅰ２５　（要介護　５） 617単位 152250 １回につき

5－6時間利用 単位数 サービスコード 算定単位

通所介護Ⅰ３１　（要介護　１） 570単位 152341 １回につき

通所介護Ⅰ３２　（要介護　２） 673単位 152342 １回につき

通所介護Ⅰ３３　（要介護　３） 777単位 152343 １回につき

通所介護Ⅰ３４　（要介護　４） 880単位 152344 １回につき

通所介護Ⅰ３５　（要介護　５） 984単位 152345 １回につき

6－7時間利用 単位数 サービスコード 算定単位

通所介護Ⅰ４１　（要介護　１） 584単位 152346 １回につき

通所介護Ⅰ４２　（要介護　２） 689単位 152347 １回につき

通所介護Ⅰ４３　（要介護　３） 796単位 152348 １回につき

通所介護Ⅰ４４　（要介護　４） 901単位 152349 １回につき

通所介護Ⅰ４５　（要介護　５） 1008単位 152350 １回につき

7－8時間利用 単位数 サービスコード 算定単位

通所介護Ⅰ５１　（要介護　１） 658単位 152441 １回につき

通所介護Ⅰ５２　（要介護　２） 777単位 152442 １回につき

通所介護Ⅰ５３　（要介護　３） 900単位 152443 １回につき

通所介護Ⅰ５４　（要介護　４） 1023単位 152444 １回につき

通所介護Ⅰ５５　（要介護　５） 1148単位 152445 １回につき

生活援助通所サービス（一日型） 単位数 サービスコード 算定単位

通所型サービスⅠ・日割　（１割） ５９単位 A7　1006 １日につき

通所型サービスⅠ・日割　（２割） ５９単位 A7　1007 １日につき

通所型サービスⅠ・日割　（３割） ５９単位 A7　1008 １日につき

通所型サービスⅠ　（１割）　 1798単位 A7　1001 １ヶ月につき

通所型サービスⅠ　（２割）　 1798単位 A7　1002 １ヶ月につき

通所型サービスⅠ　（３割）　 1798単位 A7　1003 １ヶ月につき

通所型サービスⅠ・処遇改善加算Ⅲ（１割）　 156単位 A7　1509 １ヶ月につき

通所型サービスⅠ・処遇改善加算Ⅲ（２割）　 156単位 A7　1510 １ヶ月につき

通所型サービスⅠ・処遇改善加算Ⅲ（３割）　 156単位 A7　1511 １ヶ月につき

通所型サービスⅡ・日割　（１割） １１９単位 A7　1006 １日につき

通所型サービスⅡ・日割　（２割） １１９単位 A7　1007 １日につき

通所型サービスⅡ・日割　（３割） １１９単位 A7　1008 １日につき

通所型サービスⅡ　（１割）　 3621単位 A7　1011 １ヶ月につき

通所型サービスⅡ　（２割）　 3621単位 A7　1012 １ヶ月につき

通所型サービスⅡ　（３割）　 3621単位 A7　1013 １ヶ月につき

通所型サービスⅡ・処遇改善加算Ⅲ（１割）　 302単位 A7　1529 １ヶ月につき

通所型サービスⅡ・処遇改善加算Ⅲ（２割）　 302単位 A7　1530 １ヶ月につき

通所型サービスⅡ・処遇改善加算Ⅲ（３割）　 302単位 A7　1531 １ヶ月につき

オリオンデイサービス　1日利用単位表サービスコード

要支援２

（週2回利用）

５時間以上

要支援１・２

（週1回利用）

５時間以上


