
【　在宅強化型　】

個室基本料金 （全員に共通して必要な費用）

多床室基本料金 （全員に共通して必要な費用）

【　加算型　】

個室基本料金 （全員に共通して必要な費用）

多床室基本料金 （全員に共通して必要な費用）

　・介護職員処遇改善加算【Ⅰ】    基本サービス費に各種加算を加えた総単位数に３．９％を乗じた金額

　・介護職員等特定処遇改善加算【Ⅰ】    基本サービス費に各種加算を加えた総単位数に２．１％を乗じた金額

　・介護職員等ベースアップ等支援加算　　基本サービス費に各種加算を加えた総単位数に０.８％を乗じた金額

　　・総合医学管理加算（７日を限度） １日 ２８８円 ５７５円 ８６２円

　　・送迎加算 / 片道につき １回 １９３円 ３８５円 ５７７円

　　・重度療養管理加算（要介護４・５に限る） １日 １２６円 ２５１円 ３７７円

　　・在宅復帰・在宅療養支援機能加算 １日 ３６円 ７１円 １０７円

５０２円 ７５３円

　　・サービス提供体制強化加算【Ⅱ】 １日 １９円 ３８円 ５７円

３割

　　・療養食加算 １食 ９円 １７円 ２５円

　　・個別リハビリテーション実施加算 １日 ２５１円

　  　※日用消耗品費  １日  ８０円

加算負担料金

加　算　項　目 １割 ２割

３割負担日額 ２，５９３円 ２，７４７円 ２，９４４円 ３，１０７円 ３，２７６円

２割負担日額  １，７２９円  １，８３１円 １，９６３円  ２，０７１円 ２，１８４円

１割負担日額  ８６５円  ９１６円 ９８２円  １，０３６円  １，０９２円

項      目 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５

３割負担日額 ２，３５８円 ２，５０５円 ２，７００円 ２，８６６円 ３，０２９円

２割負担日額 １，５７２円  １，６７０円  １，８００円  １，９１１円 ２，０１９円

１割負担日額 ７８６円 ８３５円 ９００円 ９５６円 １，０１０円

項      目 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５

３割負担日額 ２，７４３円 ２，９８２円 ３，１７９円 ３，３５８円 ３，５４０円

２割負担日額  １，８２９円  １，９８８円 ２，１２０円  ２，２３９円 ２，３６０円

１割負担日額 ９１５円 ９９４円 １，０６０円  １，１２０円  １，１８０円

項      目 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５

３割負担日額 ２，４９０円 ２，７１８円 ２，９１６円 ３，０９８円 ３，２７３円

２割負担日額 １，６６０円 １，８１２円 １，９４４円 ２，０６５円 ２，１８２円

１割負担日額 ８３０円 ９０６円 ９７２円 １０３３円 １０９１円
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項      目 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５
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【　裏面につづく　】



居住費および食費  （日額）

※居住費および食費の利用者負担段階について

　　第１段階…生活保護受給者または、世帯全員（世帯分離している配偶者含む）が住民税非課税であって、老齢福祉年金受給者の方。

　　第２段階…世帯全員（世帯分離している配偶者含む）が住民税非課税であって、

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　前年の課税年金収入額と非課税年金収入額と合計所得金額の合計が年間８０万円以下の方。

　　第３段階①…世帯全員（世帯分離している配偶者含む）が住民税非課税であって、

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　前年の課税年金収入額と非課税年金収入額と合計所得金額の合計が年間８０万円超１２０万円以下の方。

　　第３段階②…世帯全員（世帯分離している配偶者含む）が住民税非課税であって、

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　前年の課税年金収入額と非課税年金収入額と合計所得金額の合計が年間１２０万円超の方。

　　第４段階…住民税本人課税者または、同一世帯の中に住民税の課税者がいる場合。

その他の料金

　喫茶コーナーで、ホットコーヒー・アイスコーヒー・紅茶（ホット）をご用意しています。（１杯５０円）

　教養娯楽費・クラブ活動費・行事費は、実費を頂きます。

　衣類リース　　　４４０円 / 日（消費税込み）

理美容料金

　毛染め ４，５００円

　カット・毛染め ６，５００円

　カット・シャンプー・顔そり ３，４００円

　パーマ・カット ６，５００円

　カット・シャンプー ２，８００円

　カット・顔そり ２，８００円

第４段階 １，９７５円 ８１０円 １，４４５円

上記、「居住費および食費」は、市区町村に「介護保険負担限度額認定申請書」を提出し、市区町村が確認した結果、第１
段階～第３段階の方には費用が記載された「介護保険負担限度額認定証」が郵送されてきます。第４段階の方は、低所得
者以外であるといった内容の通知が郵送されてきます。第１段階～第３段階の認定証をお持ちの方は必ずご提示ください。
ご提示がない場合は、第４段階の請求とさせていただきます。

　カット ２，２００円

第３段階① １，３１０円 ３７０円 ６５０円

第３段階② １，３１０円 ３７０円 １，３６０円

第１段階 ４９０円 ０円 ３００円

第２段階 ４９０円 ３７０円 ３９０円
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利用者負担段階
居住費

食費
個室 多床室
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