
施設入所利用料

※1特定介饉老人保健施設短期入所療養費 (日帰リショートスティ)。 上記料金に上乗せ。
※サービス提供体制が一定の基準を満たす場合、いずれかの加算を取ることを認められています。

1.392/日 1日 の加 こなります。但し、世帯の所得に応じて減額措置があります。)
その他の料金

.2洗塞脊
代 をット2.0∞ 円 競劇り5∞円 パーマ4.500円 毛染め4.∞0円

濯代金 月額7.7∞ 円 日額275円 (税込み )
第1・ 2・ 3段階の方に関しては、日からの補助綸費を受けるものとします.

※減額措置は市町村への申精が必要となりますので、当施設の相談員にご相談ください。

居住費として従来型個室 3.150/日・多床室 377円 (但し、世帯の食とに応じて減額措置があります。)

要介護度 介護報酬 利用者負担 (介腰報酬の1割 ) 利用者負担 (介護報酬の2割 ) 利用者負担 (介護報酬の3割 )

多床室 従来型個菫 多床室 従来型硼室 多床室

要介餞 1 7.325円 /日 8.098円 /日 730円 /日 310円 /日 1.465円 /日 1.620円 /日 2.198円 /日 2.430円 /日

要介護2 7.715円 /日 8.600円 ′日 730円 /日 860円 /日 1.559円/日 1.720円 /日 2.339円 /日 2.580円 /日

要介護3 8.443円 /日 9.237円 /日 845円 /日 924円 /日 1.689円 /日 ■843円 /日 2.533円 /日 2,72円 /日

要介競4 8.987円 /日 9.770円ノ日 899円 /日 9″円/日 1.798円/日 ■954円 /日 2.697円 /日 2.931円 /日

要介餞5 9.519円 /日 10.335円 '日 952円 /日 1.034円 /日 1.904円 /日 2.067円ノ日 2.856円ノ日 3● 01円 /日

夜動職員配置加算 250円 /日 25円 /日 50円 /日 75円 _日

短期集中リハビリ実施加算 2.508円 .日 25,円′日 502円ノ日 753円 ′日

認知症短期集中リハビリ実施加算 2.508円 /日 251円 /日 502円 /日 753円 /日

若年性認知症利用者受入加算 126円 /日 251円 /日 3,7円 /日

外泊時費用 3.782円 /日 757円 /日 1.135円 /日

初期加算 313円′日 32円一日 63円 日 94円 /日

794円′日 80円 /日 159円 /日 239円′日

在宅複帰・在宅■■支援機能加, I 36円 /日 71円 /日 107円 /日

在宅復帰・在宅,■支援機能加, Π 48円 /日 96円/日 144円 ′日

入所前後訪問指導加算 (I) 4.702円 /日 471円′日 941円′日 1.411円 /日

入所前後訪間指導加算 (■ ) 5.016円 /日 5o2円 /日 1.004円 /日 1.505円 /日

試行的退所時指導加算 4.180円 418円 836円 ●254円

退所時情報提供加算 5.225円 523円 1.045円 1.568円

退所前連携加算 5.225円 523円 1045円 1.568円

訪問看餞指示加算 3.135円 314円 627円 941円

再入所時榮養連携加算 4.130円 418円 336円 ●254円

栄養マネジメント加算 146円 /日 15円 ,日 30円ノ日 44円 ′日

低栄姜リスク改善加算 3.135円′月 3,4円 /月 627円 .月 941円 1月

経口移行加算 292円 日 30円 /日 59円 ′日 88円 ′日

経口維持加算 I 4180円 /月 418円 /月 886円′月 1.264円 /月

経口維持加算 n 1.045円 /月 105円 ′月 209円′月 314円 /月

口腔衛生管理体制加算 310円 /月 32円 /月 94円 /月

口腔衛生管理加算 940円 /月 94円 /月 188円 /月 282円 /月

療養食加算 62円 /回 7円 /回 13円 /回 19円 /回

かかりつけ医連携薬剤調整加算 1.306円 10,円 262円 392円

療養体制維持特別加算 I 282円 /日 29円 /日 57円 /日 85円 ′日

療養体制維持特別加算 ] 595円 /日 119円 /日 1'9円 /日

緊急時施設療養費 5.413円 /日 542円 /日 1.083円 /日 1.624円 /日

所定疾患施設療養費 I 2.497円 /日 250円 /日 500円
'日

所定疾患施設療養費 肛 5.016円 /日 550円 /日 1.046円/日 1.542円 /日

地域連携診療計画情報提供加算 3.135円 /日 314円 /日 627円 1日 941円 1日

裾療マネジメント加算 104円 ′′3月 21円 /3月 32円 /3月

排せつ支援加算 1.045円・ 月 209円 ′月 314円 /月

188円
`日

19円 /日 38円 /日 57円 /日

サービス提供体

"強
化加,I(口 )※ 125円 /日 13円 /日 25円′日 03円 /日

サービス提供体制強化加算Π 62円 1日 7円 /日 13円 /日 19円 ,日

サービス提供体制強化加算コ 02円 /日 7円 /日 13円 /日 19円 /日

介護報酬処遇改善加算 1 θ) 39′ 1000 I し 2 I し
29-1000
16● 1000

の

の

Π

介護報酬処遇改善加算Ⅳ ユで算定した1 の 9091 の

介護報酬処遇改善加算V 肛て算定した単位数の 80% V算出した2倍の額 V算出した3倍の額
介餞議員等特定 (1) rtftll&*o 21/1ooo (I)算 出した2倍の額 (1)算出した3倍の額
介臓疇員 (Π ) 位数の 17/1000 (11) した2 の額 (■ し

負担「艮度額
1段階 300円 /日
2段階 390円 /日食 費

650円 /日

負担限度額 従来型個室 多床室
1段階 490円 /日 0円 /´日
2段階 490円 /日 370円 /日滞在費

3段階 1.310円 /日 37o円 /日

従来型個室の第1 23段階、多床の第1段階の方のみ、国からの補助給付を受けるものとします。※減額措置は市町村への申請が必要となりますので、当施設の相談員にご相談ください。
滞在費に関しては、今後の制度改正などに伴い、変動するものとします。

従来型口室 多床室 従来型口室

1254円 /日

379円 /日

認知症ケア加算

355円 /日

480円 /日

60円 月

60円 /日

750円 /日

11円 /3月

105円 /月

サービス提供体‖強化加■ 1(イ )※

三3倍の額

=3倍 の釉
皿 ユ 出 [´ [3倍 の 額
Ⅳ軍出 1´ ⅣI出 1_

=3倍
の 額

__二壁量_




