
R5．4．１～

（単位：円）

月額合計

31日

第１段階 971 32,880

〃２〃 1,431 47,410

〃３〃 1,691 55,200

〃３〃② 2,401 77,210

〃４〃 2,971 94,880

第１段階 1,040 35,289

〃２〃 1,500 49,549

〃３〃 1,760 57,609

〃３〃② 2,470 79,619

〃４〃 3,040 97,289

第１段階 1,112 37,802

〃２〃 1,572 52,062

〃３〃 1,832 60,122

〃３〃② 2,542 82,132

〃４〃 3,112 99,802

第１段階 1,181 40,210

〃２〃 1,641 54,470

〃３〃 1,901 62,530

〃３〃② 2,611 84,540

〃４〃 3,181 102,210

第１段階 1,249 42,584

〃２〃 1,709 56,844

〃３〃 1,969 64,904

〃３〃② 2,679 86,914

〃４〃 3,249 104,584

※科学的推進体制加算Ⅰ、介護職員処遇改善加算Ⅰ、介護職員等特定処遇改善加算Ⅰ、介護職員等ベース
アップ等支援加算については、月額合計に加算して計算しております。

第３段階② 1,730 53,630

※　被爆者健康手帳をお持ちの方については『介護保険１割負担金額』の負担はありませんが、食費・
居住費に
　　 ついては負担して頂くこととなります。

<被爆者健康手帳をお持ちの料金（多床室）＞

負担段階 １日の食費＋居住費 31日の食費＋居住費

第１段階 300 9,300

第４段階 2,300 71,300

第２段階 760 23,560

第３段階 1,020 31,620

要介護１ 671

要介護２ 740

第１段階＝  0
第２段階＝  370
第３段階＝  370
第３段階②＝370
第４段階＝ 855

第１段階＝   300
第２段階＝　 390
第３段階＝ 　650
第３段階②＝1360
第４段階＝  1445

要介護３ 812

要介護４ 881

要介護５ 949

介護保険制度による利用料

介護老人福祉施設　エルダーみずほ（入所）　利用料金表
　この料金表は、当施設の標準的な料金（該当加算項目を含む）を表にしたものです。

《多床室の場合》
実際の料金は数十円単位で誤差が出る事があります。ご了承下さい。

要介護度
介護保険

一割負担額
居住費 食費 １日利用料合計

多床室料金表（1割）


