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看護体制加算Ⅰ/Ⅱ

サービス提供体制加算Ⅰ

送迎加算(片道）

療養食加算  ２３円 療養食の方のみ

862円

 １２円 要介護者のみ

 １２円

　　　 　　　　１８４円 往復では３６８円となります

日      額

介 護 予 防 費
540円

左記の金額は１日あた
りの金額です

671円

介護サービス費

721円

792円

933円

993円

平成21年8月1日

短期入所生活介護　花の里　料金表

　施設サービス費等（保険対象）

利  用  料（一割負担分）

備    考
介護区分

ユニット型個室

利用者負担
第１段階

利用者負担
第２段階

利用者負担
第３段階

－
利用者負担
第４段階

※「介護保険負担限度額認定証」をお持ちの方はショートステイの食費・滞在費の負担が軽減されます。

２００円

５０円（１点）

○　 被爆者手帳をお持ちの方は、介護予防費・介護サービス費（一割負担）の負担はありません。

○　 おむつ等は施設が負担いたしますので費用はかかりません。特別な物については実費となります。

その他の費用

日用品費 おしぼり・大型タオル・フェイスタオル等

日用雑貨

実　費

箱ティシュ・歯ブラシ等

理美容代 要した費用

クラブ活動費 要した材料代

上記以外の方   1,500円   1,970円

電気使用量 持ち込み電化製品（電気毛布・あんか・ラジオ・パソコン等）

食  費
滞在費

世
帯
全
員
が
市
町
村

民
税
非
課
税
者

老齢福祉年金受給者 ３００円 ８２０円

課税年金収入額と合計所得金額
の合計が８０万円以下の方

３９０円 ８２０円

利用者負担第２段階以外の方
（課税年金収入が８０万円超２
６６万円未満の方など）

６５０円 1,640円

　食費・滞在費

対  象  者 区  分
日      額

食　費 滞在費（ユニット型個室）

医療法人　微風会
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