
基本料金
（１割）

基本料金
（２割）

基本料金
（３割）

負担限度額
区分 Ⅰ Ⅱ Ⅲ-① Ⅲ-②  Ⅳ Ⅰ Ⅱ Ⅲ-① Ⅲ-②  Ⅳ Ⅰ Ⅱ Ⅲ-① Ⅲ-②  Ⅳ Ⅰ Ⅱ Ⅲ-① Ⅲ-②  Ⅳ Ⅰ Ⅱ Ⅲ-① Ⅲ-②  Ⅳ

食費
300 390 650 1,360 1,890 300 390 650 1,360 1,890 300 390 650 1,360 1,890 300 390 650 1,360 1,890 300 390 650 1,360 1,890

居住費
0 430 430 430 460 0 430 430 430 460 0 430 430 430 460 0 430 430 430 460 0 430 430 430 460

日用品
教養娯楽費

おやつ代

ﾀｵﾙﾚﾝﾀﾙ代

１割の方
１日合計 1,604 2,124 2,384 3,094 3,654 1,656 2,176 2,436 3,146 3,706 1,724 2,244 2,504 3,214 3,774 1,780 2,300 2,560 3,270 3,830 1,833 2,353 2,613 3,323 3,883

１割の方
30日合計 48,558 64,158 71,958 93,258 110,058 50,118 65,718 73,518 94,818 111,618 52,158 67,758 75,558 96,858 113,658 53,838 69,438 77,238 98,538 115,338 55,428 71,028 78,828 100,128 116,928

２割の方
１日合計 4,542 4,646 4,782 4,893 4,999

２割の方
３０日合計 137,131 140,251 144,331 147,661 150,841

３割の方
１日合計 5,430 5,587 5,791 5,957 6,117

３割の方
３０日合計 164,208 168,918 175,038 180,018 184,818

総室＜４床室＞（２階）　入所利用料金表
要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５

889 941 1,009 1,065 1,118

1,777 1,881 2,017 2,128 2,234

   ○電気代   ： 55円 / 日 （電気器具を使用した場合）
   〇テレビレンタル代　 ：440円/日　など 令和6年8月1日

150

150

115

◆基本料金には夜勤職員配置加算、サービス提供体制加算が含まれております。サービス状況に応じて、別途料金を加算させていただくことがあります。
◆30日合計にはリハマネ計画情報加算Ⅱ、褥瘡マネジメント加算Ⅰ、排泄支援加算Ⅰ、自立支援促進加算、科学的介護推進体制加算Ⅱ、生産性向上推進加算Ⅱが含まれております。

2,665 2,822 3,026 3,192 3,352

◆その他必要に応じて費用が発生しますので、予めご了承下さい。
◆上記金額は１日あたりのおおよその金額となります。１円前後の誤差が発生する可能性があります。
◆基本料金・各種加算に対して別途、処遇改善加算Ⅰが掛かります。

介護老人保健施設 マムフローラ
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