
段階 基本料金 共通 処遇 計（保険） 滞在費 食費 （１日当たり）

1 584 37 52 673 0 300 973
2 584 37 52 673 370 390 1,433
3 584 37 52 673 370 650 1,693
4 584 37 52 673 840 1,380 2,893

2割 1,168 74 103 1,345 840 1,380 3,565
３割 1,752 111 155 2,018 840 1,380 4,238

段階 基本料金 共通 処遇 計（保険） 滞在費 食費 （１日当たり）

1 652 37 57 746 0 300 1,046
2 652 37 57 746 370 390 1,506
3 652 37 57 746 370 650 1,766
4 652 37 57 746 840 1,380 2,966

2割 1,304 74 114 1,492 840 1,380 3,712
３割 1,956 111 172 2,239 840 1,380 4,459

段階 基本料金 共通 処遇 計（保険） 滞在費 食費 （１日当たり）

1 722 37 63 822 0 300 1,122
2 722 37 63 822 370 390 1,582
3 722 37 63 822 370 650 1,842
4 722 37 63 822 840 1,380 3,042

2割 1,444 74 126 1,644 840 1,380 3,864
３割 2,166 111 189 2,466 840 1,380 4,686

段階 基本料金 共通 処遇 計（保険） 滞在費 食費 （１日当たり）

1 790 37 69 896 0 300 1,196
2 790 37 69 896 370 390 1,656
3 790 37 69 896 370 650 1,916
4 790 37 69 896 840 1,380 3,116

2割 1,580 74 137 1,791 840 1,380 4,011
３割 2,370 111 206 2,687 840 1,380 4,907

段階 基本料金 共通 処遇 計（保険） 滞在費 食費 （１日当たり）

1 856 37 74 967 0 300 1,267
2 856 37 74 967 370 390 1,727
3 856 37 74 967 370 650 1,987
4 856 37 74 967 840 1,380 3,187

2割 1,712 74 148 1,934 840 1,380 4,154
３割 2,568 111 222 2,901 840 1,380 5,121

要介護５

平成３０年４月～　特別養護老人ホーム　出水の里　利用料金・単位表（ショート）
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要介護３

要介護４



【 介護職員処遇改善加算（Ⅰ） 】 所定単位の８．３％を加算とする。

【 日時 】
・機能訓練指導員を配置 12 ×日数
・夜勤職員配置加算Ⅰ 13 ×日数
・サービス提供体制強化加算Ⅰロ 12 ×日数

合計 37

・夜勤職員配置加算Ⅲ 15 ×日数

【 その他 】

・送迎加算 184 ×片道

・生活機能向上連携加算 200 ×月数

・療養食加算 8 ×回数（1日3食まで）

・認知症専門ケア加算Ⅰ 3 ×日数
・認知症行動・心理症状緊急対応加算 200 ×日数（７日間を限度）
・若年性認知症利用者受け入れ加算 120 ×日数
・緊急短期入所受入加算 90 ×日数（７日間を限度）

※やむ得ない場合１４日間

【 減算 】

・長期利用者に対して短期入所生活介護を提供する場合
-30 ×連続３０日目以降の日数

※1単位は10円であり、負担額については負担割合に応じた金額となります。

※負担割合については本人様の介護保険負担割合証に基づきます。

※段階＝介護負担限度額認定申請による判定結果に基づきます。
第1段階＝世帯の全員が市区町村民税が非課税で、老齢福祉年金受給者・生活保護受給者
第2段階＝世帯の全員が市区町村民税が非課税で、合計所得金額と公的年金等収入額の合計が
　　　　　　　年間80万円以下の方
第3段階＝世帯の全員が市区町村民税が非課税で、上記第2段階以外の方
第4段階＝上記以外の方

・食事について
欠食の際は、次の金額が減額されます（・朝食４００円・昼食５３０円・夕食４５０円）

・居室料金について

※αについては、室料相当の負担470円/日　第1～3段階の方は補足給付となります

第1段階 第2段階 第3段階 第4段階
0 370 370 370+α

加 算　及 び　単 位 数 一 覧 表


