
利用料金表（契約書別紙）
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地域区分 7級地 単価 10.17

基本部分（併設型ユニット型短期入所生活介護）

要介護度 単位数
基本単位 法定代理受領分 法定代理受領分

1,432

法定代理受領分

（１０割） (1割負担) (2割負坦) (3割負坦)

要介護1 704 7,159 2,148

要支援2 656 6,671 668 1,335 2,002

要支援1 529 5,379 538 1,076 1,614

要介護3 847 8,613 862

要介護2 772 7,851 786

716

第二段階
市町村税世帯非課税で、合計所得金額＋課税年金

収入額が年間８０万円以下
880 円 600 円

第一段階 生活保護を受けている方など 880 円 300 円

第三段階②
市町村税世帯非課税で、合計所得金額＋課税年金

収入額が年間120万円超
1,370 円 1,300 円

第三段階①
市町村税世帯非課税で、合計所得金額＋課税年金

収入額が年間８０万円超120万円以下
1,370 円 1,000 円

第四段階
本人及び世帯の誰かが住民税を払っており、上記

以外の方
2,066 円 1,445 円

介護保険給付サービス費用の利用者負担金は『負担割合証』に記載の割合となります。

ご利用料金の算定に関わりますので、『介護保険被保険者証』 『介護保険負担割合証』『介護保

険負担限度額認定証』の発行申請、『高額介護サービス費』受給申請、『生活保護』受給申請等

はお忘れのないようお願いします。新しい保険証が発行されましたら施設へご提出ください。
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介護保険負担限度額認定証の対象者と負担限度額

負担段階 対象者
ユニット型個室 食費

（日額） （日額）

要介護5 987 10,037 1,004

要介護4 918 9,336 934



加算　介護保険給付対象サービス

1割 19

2割 37

3割 55

90 1割 92

（月） 2割 183

3割 275

23 1割 24

（日） 2割 47

3割 70

184 1割 188

（回） 2割 375

3割 562

1割 -31

2割 -61

3割 -92

夜勤職員配置加算

Ⅱ
18 183

夜勤を行う介護・看護職員数が最低基準１名以上上回っている際に頂く費用

です

緊急短期入所受入

加算
915

利用者の状態や家族等の事情により、緊急に短期入所生活介護を受けること

が必要と認めた者に対し、居宅サービス計画に位置付けられていない短期入

所を緊急に行った場合、原則７日を限度として頂く費用です

種別 単位 10割
負担

割合
料金 備考

介護職員等処遇改善

加算Ⅰ

月の基本料金＋各種加算 国が定める基準に適合しているものとして届け出を行った短期入所生活介護

指定事業所がサービスを提供した際に頂く費用です14.00%

長期利用者提供減

算
▲ 305

連続して30日を超えて短期入所生活介護事業所を利用している利用者に、短

期入所生活介護を提供した場合は、30日以降減算されます
▲ 30

療養食加算 233
医師の発行する食事箋に基づき、疾病治療の直接の手段として療養食を提供

している場合に頂く費用です

送迎加算 1,871

送迎を行うことが必要と認められる利用者に対して、事業所の従業者が、事

業所と自宅の間の送迎を行った時に頂く費用です

（片道あたりの料金です）



300円/日テレビレンタル代 個室で使用するテレビをレンタルした際の費用です

その他の費用　介護保険給付対象外サービス

内容 料金 備考

おやつ代

（日常的な飲料も含む）
300円/日

おやつ100円、日常的な飲料200円として計1日300円頂

きます

理美容代 実費
理美容の方々が施設へ訪問します

料金については別途ご案内します

その他 実費 必要経費について事前に相談し算定します

利用料　口座振替手数料 82円/月
利用料金を口座振替にてお支払いする際に頂く費用です

（７５円に消費税を加算した額）

出納手数料
通帳等をお預かり

する場合

900円/月 現預金をお預かりし管理した際に頂く費用です

（基本的には自己管理をお願いします）（1日30円）

電話代 実費
ご利用者がご家族等へ電話をされる際に、施設の電話を

使用した場合に頂く費用です。

請求書等発行・郵送手数料 400円 紙での請求書等発行希望の場合にいただく費用です

個室での電気器具使用料（１点に

つき）
100円/日

家電１点あたりにつき100円頂きます

※携帯電話、電気シェーバー等の充電器については費用はか

かりません（常時電源が必要な物のみ算定）

※持ち込み、撤去の際は施設職員までお声かけください

希望により参加するレクリエー

ション等の教養娯楽費
実費 個別の教養娯楽に係る費用について実費を頂きます

サービス提供記録交付など
10円/枚 支援の記録等の写しをご希望される場合に頂く費用です

コピー代（モノクロ）

個人用の嗜好品などの購入費用 実費 嗜好品などに係る費用について実費を頂きます

行事食などの特別な食事 実費
行事食（選択食）や個別に選定する食材に係る費用、外

食・出前等の費用について実費を頂きます

個人的に使用する日常生活の身の

回り品（原則ご家族準備）
実費 日常生活に必要な日用品の費用として実費を頂きます

とろみ剤代 実費
嚥下困難により飲み物などにとろみをつける必要がある

場合に頂く費用として別途ご案内します


