
※介護保険負担限度額の申請時にお困りの事がありましたら、ご相談下さい。

820円 390円

1,310円 650円

第4段階

第2段階

第３段階

世帯全員が市町村税非課税世帯の方で、前年の合計所得金額
と課税年金収入の合計80万未満の方

世帯全員が市町村税非課税世帯の方で、利用者負担段第２段
階に該当しない方

2,200円 1,421円上記の条件を満たさない方

利用者負担の
段階 対象者の条件 滞在費/日 食費/日

第１段階
生活保護受給者の方
老齢福祉年金の受給者、世帯全員が市町村税非課税の方 820円 300円

　　　　　　　注：機能訓練に関するレクリエーション・入所者様全員が参加する定例行事等は除く
　　　　　　　　　上記内容は現段階で想定される内容を列挙しております。

　食費と滞在費の負担段階に関して

682単位 682円

749単位 749円

822単位 822円

889単位 889円

　　・上記の「その他介護保険対象加算」はサービスが提供された場合に加算されます。
　　・職員の配置体制により加算算定に変更が生じる可能性もあります。

○実費負担内容例

内容

・インフルエンザ等の予防接種代、医療費、嗜好品理髪サービス
・外部取次ぎが必要なクリーニングの代金、日用品の費用（ティッシュ等）

夜勤職員配置加算Ⅱ 18/回 ユニット型短期入所生活介護基準による夜勤職員の配置

・行事、趣味、レクリエーション等の費用に関しては、実費負担になる可能性が
　あります。

短期生活処遇改善加算Ⅰ 8・３％ 介護職員の処遇改善計画に基づき処遇改善を行っているため算定

加算名称 単位 内容説明

送迎加算 184/回 居宅と施設間の送迎を行った場合（片道分）

4,510円

要介護５ 4,577円

・食費については、1食あたり朝食368円   昼食567円   夕食486円   食べられた分単価計算になります。

○その他介護保険対象加算

956単位 956円

512単位 512円

636単位 636円

要介護２ 4,370円

要介護３ 4,443円

食費/朝・昼・夕
サービス費/日

（介護サービス費１割自己負
日額計

要介護１ 4,303円

2,200円 1,421円

要支援１ 4,133円

要支援２ 4,257円

要介護４

社会福祉法人　けやき福祉会

ななみの里　ショートステイ利用料金表

○併設型ユニット型短期入所生活介護費

区分 滞在費/日


