
特別養護老人ホーム上の原 料金表(１割) 
２０２４年８月 1 日改定 

料金の目安（月額） 

第１段階 世帯全員が住民税非課税で老齢福祉年金受給者の方、生活保護の方

第２段階 世帯全員が住民税非課税で年収が80万円以下の方 ７５,５００円～８０,０００円

第3段階① 世帯全員が住民税非課税で年収が80万円～120万円の方 ９８,０００円～１０２,５００円

第3段階② 世帯全員が住民税非課税で年収が120万円以上の方 １１９,０００円～１２４,０００円

第４段階 上記以外の方 １４２,５００円～１４７,５００円

※負担限度額の認定には上記以外に預貯金等の資産要件があります。 ※貴重品管理とおやつ代を含めた概算になります。

扶助項目により料金が変わります

 

※ １日あたり 

※二重下線の数字は基本単価に加算を加え

たもの。(  )内は基本単価になります。
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加算（1日あたり） 

夜勤職員配置加算 27

看護体制加算(Ⅰ) 6

看護体制加算(Ⅱ) 13

個別機能訓練加算(Ⅰ) 12

サービス提供体制強化加算(Ⅱ) 18

介護職員等処遇改善加算(Ⅰ)　 (介護サービス＋加算の) 14.0%

※初期加算(入所日から起算して30日間) 30

※特別通院送迎加算(透析送迎が月12回以上) 594/月  

その他 料金 

貴重品管理 2,000円/月 貴重品の管理及び各手続きの代行
家電１コンセント 50円/日 居室等での持ち込み電化製品を使用する場合

おやつ代 150円/日 おやつの提供を希望される場合
複写物の交付 10円/１枚 希望される場合

付き添いサービス 1,000円/１時間 通院以外の車両を使用する移送支援

※理・美容サービスは、実費となります。 

※介護保険負担割合が 2 割及び 3 割の方は 2 割、3 割の料金表をご参照ください。 


