
水野介護老人保健施設　　《ｼｮｰﾄｽﾃｲ料金目安表》

多床室[1日あたり] 単位：円

負担割合 限　額 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５

Ⅰ 1,306 1,360 1,430 1,488 1,548

Ⅱ 2,036 2,090 2,160 2,218 2,278

Ⅲ① 2,436 2,490 2,560 2,618 2,678

Ⅲ② 2,736 2,790 2,860 2,918 2,978

Ⅳ 3,896 3,950 4,020 4,078 4,138

２割 4,902 5,012 5,150 5,266 5,386

３割 5,908 6,073 6,280 6,454 6,634

個　室[1日あたり] (室料3,300円税込/日) 単位：円

負担割合 限　額 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５

Ⅰ 5,072 5,124 5,193 5,251 5,309

Ⅱ 5,372 5,424 5,493 5,551 5,609

Ⅲ① 6,592 6,644 6,713 6,771 6,829

Ⅲ② 6,892 6,944 7,013 7,071 7,129

Ⅳ 8,152 8,204 8,273 8,331 8,389

２割 9,074 9,178 9,316 9,434 9,552

３割 13,392 13,704 10,359 10,536 10,710

食　費(１食あたり)：朝食630円　昼食785円　夕食785円

加　算(１日あたり)  単位：円 (１割負担) 

日用品費 300 262

テレビ代 103 201

クラブ活動費 実費 9

合　計 403 11
( 上記１日分料金には含まれていません) 

洗濯代　550円/ネット(個人の状態によります)

限度額認定 単位：円

多床室 個　室

Ⅰ 300 0 550

Ⅱ 600 430 550

Ⅲ① 1,000 430 1,370

Ⅲ② 1,300 430 1,370

Ⅳ 2,200 690 1,730

2024.8.1改訂

１割

(食事を１日３食摂取した場合)

１割

(食事を１日３食摂取した場合)

実　費(１日あたり)   単位：円

個別リハビリテーション加算
個室にテレビ代は
かかりません

送迎加算(片道)

療養食加算

生産性向上加算Ⅱ

(上記１日分料金には含まれていません)

段　階 食　費
居住費

要　件

・生活保護者等
・世帯全員が市町村民税非課税で老齢福祉年金受給者

・世帯全員が市町村民税非課税
・本人の公的年金収入額+合計所得金額が８０万円以下

・世帯全員が市町村民税非課税
・本人の公的年金収入額+合計所得金額が８０万円超１２０万円以下

・世帯全員が市町村民税非課税
・本人の公的年金収入額+合計所得金額が１２０万円超

・市区町村民税課税世帯


