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・その他介護保険の適用を受けられないサービスに関しましてはその都度御申し出を受け、ご相談させて頂きます。

要介護5

1日の目安 688円（670単位） 760円（740単位） 837円（815単位） 910円（886単位） 981円（955単位）

30,404円（29,605単位）

②栄養マネジメント強化加算 12円（11単位）/1日 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位）

①介護報酬（1割） 右記は31日間の目安  21,331円（20,770単位） 23,559円（22,940単位） 25,947円（25,265単位） 28,208円（27,466単位）

1,426円（1,426単位）

⑤精神科医師定期的療養指導

【特別養護老人ホーム杏樹苑 滔々館（生活保護）　御利用料金表】
令和8年8月1日現在(改)

※この御利用料金表は令和6年4月1日現在の介護保険法令に従い作成されております。介護保険法令等の改正に従い料金変更する場合がございます。

　尚、請求金額の合計は1ヶ月分（31日）の御利用費用の目安となっております。端数処理の関係で利用日数により料金に誤差が生じる事がございます。

項目
介護度 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4

6円（5単位）/1日 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位）

③サービス体制強化加算（Ⅱ) 48円（46単位）/1日 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位）

④夜勤職員配置加算（Ⅱ）ロ 19円（18単位）/1日 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位）

155円（124単位）

9円（8単位）/1日 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位）

5円（4単位）/1日 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位）

⑭（⑬×16.3％）介護職員等処遇改善加算（Ⅰ）単位数 4,258単位 4,640単位 5,049単位 5,437単位 5,813単位

⑬介護保険割合自己負担分総単位数 24,194単位 26,364単位 28,689単位 30,890単位 33,029単位

27,280円 27,280円 27,280円 27,280円

⑮（⑬+⑭）ご利用者負担金額及び総単位数 31,841円（31,004単位） 34,649円（33,738単位） 37,307円（36,327単位） 39,891円（38,842単位）29,220円（28,452単位）

・日用品に関しましては、ご家族でお持ち頂くか苑にあるものをご提供させて頂きますが実費負担となりますのでご了承ください。

⑮＋⑯～⑳の合計1ヶ月利用総額 31,020円 31,020円 31,020円 31,020円 31,020円

1,500円 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円⑳ 理美容代　　　　　　　　（1,500円/1回）

・家電製品を御持込になり使用される場合は別途電気使用料金がかかります。詳細は担当にお尋ねください。

・クラブ・レクリエーション参加費、行事参加費、行事食費などにつきましてはその都度ご説明を致します。原則説明後にご希望された方が対象となります。

⑥看護体制加算（Ⅰ）

⑦看護体制加算（Ⅱ）

・医療費（受診代やお薬代など）に関しては、お客様がお持ちの各医療保険被保険者証をお使いになって実費負担となりますのでご了承ください。

⑲ タオルセット　　　　　　（40円/1日） 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円

⑱ 預り金出納管理費　　　　（1,000円/１ケ月） 1,000円 1,000円 1,000円 1,000円 1,000円

⑰ 食　費　（公費）　　　　（300円/1日） （9,300円） （9,300円） （9,300円） （9,300円） （9,300円）

⑯ 居　住　費　　　　　　　（880円/1日） 27,280円

11円（10単位）

⑧個別機能訓練加算（Ⅰ） 13円（12単位）/1日 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位）

⑨科学的介護推進体制加算（Ⅱ） 52円（50単位）/1ヶ月 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位）

⑫協力医療機関連携加算 52円（50単位）/1ヶ月 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位）

403円（372単位） 403円（372単位）

52円（50単位） 52円（50単位）

93円（90単位） 93円（90単位）

11円（10単位） 11円（10単位）

52円（50単位） 52円（50単位）

⑩口腔衛生管理加算（Ⅰ） 93円（90単位）/1ヶ月 93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位）

⑪生産性向上推進体制加算（Ⅱ） 11円（10単位）/1ヶ月 11円（10単位） 11円（10単位）
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・医療費（受診代やお薬代など）に関しては、お客様がお持ちの各医療保険被保険者証をお使いになって実費負担となりますのでご了承ください。

・日用品に関しましては、ご家族でお持ち頂くか苑にあるものをご提供させて頂きますが実費負担となりますのでご了承ください。

・その他介護保険の適用を受けられないサービスに関しましてはその都度御申し出を受け、ご相談させて頂きます。

⑮＋⑯～⑳の合計1ヶ月利用総額 72,330円 74,951円 77,759円 80,417円 83,001円

⑲ タオルセット　　　　　　（40円/1日） 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円

・家電製品を御持込になり使用される場合は別途電気使用料金がかかります。詳細は担当にお尋ねください。

・クラブ・レクリエーション参加費、行事参加費、行事食費などにつきましてはその都度ご説明を致します。原則説明後にご希望された方が対象となります。

⑯ 居　住　費　　　　　　　（880円/1日） 27,280円 27,280円 27,280円 27,280円 27,280円

⑳ 理美容代　　　　　　　　（1,500円/1回） 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円

1,000円 1,000円

⑰ 食　費　             　　　　（390円/1日） 12,090円 12,090円 12,090円 12,090円 12,090円

⑱ 預り金出納管理費　　　　（1,000円/１ケ月） 1,000円 1,000円 1,000円

⑮（⑬+⑭）ご利用者負担金額及び総単位数 29,220円（28,452単位） 31,841円（31,004単位） 34,649円（33,738単位） 37,307円（36,327単位） 39,891円（38,842単位）

⑭（⑬×16.3％）介護職員等処遇改善加算（Ⅰ）単位数 4,258単位 4,640単位 5,049単位 5,437単位 5,813単位

⑬介護保険割合自己負担分総単位数 24,194単位 26,364単位 28,689単位 30,890単位 33,029単位

11円（10単位） 11円（10単位）⑪生産性向上推進体制加算（Ⅱ） 11円（10単位）/1ヶ月 11円（10単位）

⑫協力医療機関連携加算 52円（50単位）/1ヶ月 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位）

279円（248単位）

403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位）

⑦看護体制加算（Ⅱ） 9円（8単位）/1日 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位）

⑧個別機能訓練加算（Ⅰ） 13円（12単位）/1日 403円（372単位） 403円（372単位）

186円（155単位）

⑥看護体制加算（Ⅰ） 5円（4単位）/1日 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位）

⑤精神科医師定期的療養指導 6円（5単位）/1日 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位）

1,426円（1,426単位）

④夜勤職員配置加算（Ⅱ）ロ 19円（18単位）/1日 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位）

③サービス体制強化加算（Ⅱ) 48円（46単位）/1日 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位）

30,404円（29,605単位）

②栄養マネジメント強化加算 12円（11単位）/1日 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位）

①介護報酬（1割） 右記は31日間の目安  21,331円（20,770単位） 23,559円（22,940単位） 25,947円（25,265単位） 28,208円（27,466単位）

要介護5

1日の目安 688円（670単位） 760円（740単位） 837円（815単位） 910円（886単位） 981円（955単位）

【特別養護老人ホーム杏樹苑 滔々館（第2段階）　御利用料金表】
令和8年8月1日現在(改)

※この御利用料金表は令和6年4月1日現在の介護保険法令に従い作成されております。介護保険法令等の改正に従い料金変更する場合がございます。

　尚、請求金額の合計は1ヶ月分（31日）の御利用費用の目安となっております。端数処理の関係で利用日数により料金に誤差が生じる事がございます。

項目
介護度 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4

⑨科学的介護推進体制加算（Ⅱ） 52円（50単位）/1ヶ月 52円（50単位） 52円（50単位）

93円（90単位） 93円（90単位）

11円（10単位） 11円（10単位）

52円（50単位） 52円（50単位）

93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位）

52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位）

⑩口腔衛生管理加算（Ⅰ） 93円（90単位）/1ヶ月
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・医療費（受診代やお薬代など）に関しては、お客様がお持ちの各医療保険被保険者証をお使いになって実費負担となりますのでご了承ください。

・日用品に関しましては、ご家族でお持ち頂くか苑にあるものをご提供させて頂きますが実費負担となりますのでご了承ください。

・その他介護保険の適用を受けられないサービスに関しましてはその都度御申し出を受け、ご相談させて頂きます。

⑮＋⑯～⑳の合計1ヶ月利用総額 96,510円 99,131円 101,939円 104,597円 107,181円

⑲ タオルセット　　　　　　（40円/1日） 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円

・家電製品を御持込になり使用される場合は別途電気使用料金がかかります。詳細は担当にお尋ねください。

・クラブ・レクリエーション参加費、行事参加費、行事食費などにつきましてはその都度ご説明を致します。原則説明後にご希望された方が対象となります。

⑯ 居　住　費　　　　　　　（1,370円/1日） 42,470円 42,470円 42,470円 42,470円 42,470円

⑳ 理美容代　　　　　　　　（1,500円/1回） 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円

1,000円 1,000円

⑰ 食　費　　   　　　　　　（680円/1日） 21,080円 21,080円 21,080円 21,080円 21,080円

⑱ 預り金出納管理費　　　　（1,000円/１ケ月） 1,000円 1,000円 1,000円

⑮（⑬+⑭）ご利用者負担金額及び総単位数 29,220円（28,452単位） 31,841円（31,004単位） 34,649円（33,738単位） 37,307円（36,327単位） 39,891円（38,842単位）

⑭（⑬×16.3％）介護職員等処遇改善加算（Ⅰ）単位数 4,258単位 4,640単位 5,049単位 5,437単位 5,813単位

⑬介護保険割合自己負担分総単位数 24,194単位 26,364単位 28,689単位 30,890単位 33,029単位

11円（10単位）

⑫協力医療機関連携加算 52円（50単位）/1ヶ月 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位）

⑪生産性向上推進体制加算（Ⅱ） 11円（10単位）/1ヶ月 11円（10単位） 11円（10単位） 11円（10単位） 11円（10単位）

52円（50単位）

⑩口腔衛生管理加算（Ⅰ） 93円（90単位）/1ヶ月 93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位）

⑨科学的介護推進体制加算（Ⅱ） 52円（50単位）/1ヶ月 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位）

279円（248単位）

⑧個別機能訓練加算（Ⅰ） 13円（12単位）/1日 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位）

⑦看護体制加算（Ⅱ） 9円（8単位）/1日 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位）

186円（155単位）

⑥看護体制加算（Ⅰ） 5円（4単位）/1日 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位）

⑤精神科医師定期的療養指導 6円（5単位）/1日 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位）

1,426円（1,426単位）

④夜勤職員配置加算（Ⅱ）ロ 19円（18単位）/1日 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位）

③サービス体制強化加算（Ⅱ) 48円（46単位）/1日 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位）

30,404円（29,605単位）

②栄養マネジメント強化加算 12円（11単位）/1日 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位）

①介護報酬（1割） 右記は31日間の目安  21,331円（20,770単位） 23,559円（22,940単位） 25,947円（25,265単位） 28,208円（27,466単位）

要介護5

1日の目安 688円（670単位） 760円（740単位） 837円（815単位） 910円（886単位） 981円（955単位）

【特別養護老人ホーム杏樹苑 滔々館（第３段階①）　御利用料金表】
令和8年8月1日現在(改)

※この御利用料金表は令和6年4月1日現在の介護保険法令に従い作成されております。介護保険法令等の改正に従い料金変更する場合がございます。

　尚、請求金額の合計は1ヶ月分（31日）の御利用費用の目安となっております。端数処理の関係で利用日数により料金に誤差が生じる事がございます。

項目
介護度 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4
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・医療費（受診代やお薬代など）に関しては、お客様がお持ちの各医療保険被保険者証をお使いになって実費負担となりますのでご了承ください。

・日用品に関しましては、ご家族でお持ち頂くか苑にあるものをご提供させて頂きますが実費負担となりますのでご了承ください。

・その他介護保険の適用を受けられないサービスに関しましてはその都度御申し出を受け、ご相談させて頂きます。

⑮＋⑯～⑳の合計1ヶ月利用総額 122,550円 125,171円 127,979円 130,637円 133,221円

⑲ タオルセット　　　　　　（40円/1日） 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円

・家電製品を御持込になり使用される場合は別途電気使用料金がかかります。詳細は担当にお尋ねください。

・クラブ・レクリエーション参加費、行事参加費、行事食費などにつきましてはその都度ご説明を致します。原則説明後にご希望された方が対象となります。

⑯ 居　住　費　　　　　　　（1,470円/1日） 45,570円 45,570円 45,570円 45,570円 45,570円

⑳ 理美容代　　　　　　　　（1,500円/1回） 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円

1,000円 1,000円

⑰ 食　費　             　　　　（1,420円/1日） 44,020円 44,020円 44,020円 44,020円 44,020円

⑱ 預り金出納管理費　　　　（1,000円/１ケ月） 1,000円 1,000円 1,000円

⑮（⑬+⑭）ご利用者負担金額及び総単位数 29,220円（28,452単位） 31,841円（31,004単位） 34,649円（33,738単位） 37,307円（36,327単位） 39,891円（38,842単位）

⑭（⑬×16.3％）介護職員等処遇改善加算（Ⅰ）単位数 4,258単位 4,640単位 5,049単位 5,437単位 5,813単位

⑬介護保険割合自己負担分総単位数 24,194単位 26,364単位 28,689単位 30,890単位 33,029単位

11円（10単位）

⑫協力医療機関連携加算 52円（50単位）/1ヶ月 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位）

⑪生産性向上推進体制加算（Ⅱ） 11円（10単位）/1ヶ月 11円（10単位） 11円（10単位） 11円（10単位） 11円（10単位）

52円（50単位）

⑩口腔衛生管理加算（Ⅰ） 93円（90単位）/1ヶ月 93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位）

⑨科学的介護推進体制加算（Ⅱ） 52円（50単位）/1ヶ月 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位）

279円（248単位）

⑧個別機能訓練加算（Ⅰ） 13円（12単位）/1日 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位）

⑦看護体制加算（Ⅱ） 9円（8単位）/1日 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位）

186円（155単位）

⑥看護体制加算（Ⅰ） 5円（4単位）/1日 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位）

⑤精神科医師定期的療養指導 6円（5単位）/1日 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位）

1,426円（1,426単位）

④夜勤職員配置加算（Ⅱ）ロ 19円（18単位）/1日 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位）

③サービス体制強化加算（Ⅱ) 48円（46単位）/1日 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位）

30,404円（29,605単位）

②栄養マネジメント強化加算 12円（11単位）/1日 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位）

①介護報酬（1割） 右記は31日間の目安  21,331円（20,770単位） 23,559円（22,940単位） 25,947円（25,265単位） 28,208円（27,466単位）

要介護5

1日の目安 688円（670単位） 760円（740単位） 837円（815単位） 910円（886単位） 981円（955単位）

【特別養護老人ホーム杏樹苑 滔々館（第３段階②）　御利用料金表】
令和8年8月1日現在(改)

※この御利用料金表は令和6年4月1日現在の介護保険法令に従い作成されております。介護保険法令等の改正に従い料金変更する場合がございます。

　尚、請求金額の合計は1ヶ月分（31日）の御利用費用の目安となっております。端数処理の関係で利用日数により料金に誤差が生じる事がございます。

項目
介護度 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4



介

護

保

険

給

付

費

分

自

費

分

・医療費（受診代やお薬代など）に関しては、お客様がお持ちの各医療保険被保険者証をお使いになって実費負担となりますのでご了承ください。

・日用品に関しましては、ご家族でお持ち頂くか苑にあるものをご提供させて頂きますが実費負担となりますのでご了承ください。

・その他介護保険の適用を受けられないサービスに関しましてはその都度御申し出を受け、ご相談させて頂きます。

⑮＋⑯～⑳の合計1ヶ月利用総額 197,260円 199,881円 202,689円 205,347円 207,931円

⑲ タオルセット　　　　　　（40円/1日） 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円

・家電製品を御持込になり使用される場合は別途電気使用料金がかかります。詳細は担当にお尋ねください。

・クラブ・レクリエーション参加費、行事参加費、行事食費などにつきましてはその都度ご説明を致します。原則説明後にご希望された方が対象となります。

⑯ 居　住　費　　　　　　　（3,600円/1日） 111,600円 111,600円 111,600円 111,600円 111,600円

⑳ 理美容代　　　　　　　　（1,500円/1回） 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円

1,000円 1,000円

⑰ 食　費　             　　　　（1,700円/1日） 52,700円 52,700円 52,700円 52,700円 52,700円

⑱ 預り金出納管理費　　　　（1,000円/１ケ月） 1,000円 1,000円 1,000円

⑮（⑬+⑭）ご利用者負担金額及び総単位数 29,220円（28,452単位） 31,841円（31,004単位） 34,649円（33,738単位） 37,307円（36,327単位） 39,891円（38,842単位）

⑭（⑬×16.3％）介護職員等処遇改善加算（Ⅰ）単位数 4,258単位 4,640単位 5,049単位 5,437単位 5,813単位

⑬介護保険割合自己負担分総単位数 24,194単位 26,364単位 28,689単位 30,890単位 33,029単位

11円（10単位）

⑫協力医療機関連携加算 52円（50単位）/1ヶ月 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位）

⑪生産性向上推進体制加算（Ⅱ） 11円（10単位）/1ヶ月 11円（10単位） 11円（10単位） 11円（10単位） 11円（10単位）

52円（50単位）

⑩口腔衛生管理加算（Ⅰ） 93円（90単位）/1ヶ月 93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位） 93円（90単位）

⑨科学的介護推進体制加算（Ⅱ） 52円（50単位）/1ヶ月 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位） 52円（50単位）

279円（248単位）

⑧個別機能訓練加算（Ⅰ） 13円（12単位）/1日 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位）

⑦看護体制加算（Ⅱ） 9円（8単位）/1日 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位）

186円（155単位）

⑥看護体制加算（Ⅰ） 5円（4単位）/1日 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位） 155円（124単位）

⑤精神科医師定期的療養指導 6円（5単位）/1日 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位） 186円（155単位）

1,426円（1,426単位）

④夜勤職員配置加算（Ⅱ）ロ 19円（18単位）/1日 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位） 589円（558単位）

③サービス体制強化加算（Ⅱ) 48円（46単位）/1日 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位） 1,426円（1,426単位）

30,404円（29,605単位）

②栄養マネジメント強化加算 12円（11単位）/1日 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位） 372円（341単位）

①介護報酬（1割） 右記は31日間の目安  21,331円（20,770単位） 23,559円（22,940単位） 25,947円（25,265単位） 28,208円（27,466単位）

要介護5

1日の目安 688円（670単位） 760円（740単位） 837円（815単位） 910円（886単位） 981円（955単位）

【特別養護老人ホーム杏樹苑 滔々館（第４段階）　御利用料金表】
令和8年8月1日現在(改)

※この御利用料金表は令和6年4月1日現在の介護保険法令に従い作成されております。介護保険法令等の改正に従い料金変更する場合がございます。

　尚、請求金額の合計は1ヶ月分（31日）の御利用費用の目安となっております。端数処理の関係で利用日数により料金に誤差が生じる事がございます。

項目
介護度 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4



介
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分
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費

分

・医療費（受診代やお薬代など）に関しては、お客様がお持ちの各医療保険被保険者証をお使いになって実費負担となりますのでご了承ください。

・日用品に関しましては、ご家族でお持ち頂くか苑にあるものをご提供させて頂きますが実費負担となりますのでご了承ください。

・その他介護保険の適用を受けられないサービスに関しましてはその都度御申し出を受け、ご相談させて頂きます。

⑮＋⑯～⑳の合計1ヶ月利用総額 226,481円 231,722円 237,338円 242,655円 247,822円

⑲ タオルセット　　　　　　（40円/1日） 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円

・家電製品を御持込になり使用される場合は別途電気使用料金がかかります。詳細は担当にお尋ねください。

・クラブ・レクリエーション参加費、行事参加費、行事食費などにつきましてはその都度ご説明を致します。原則説明後にご希望された方が対象となります。

⑯ 居　住　費　　　　　　　（3,600円/1日） 111,600円 111,600円 111,600円 111,600円 111,600円

⑳ 理美容代　　　　　　　　（1,500円/1回） 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円

1,000円 1,000円

⑰ 食　費　             　　　　（1,700円/1日） 52,700円 52,700円 52,700円 52,700円 52,700円

⑱ 預り金出納管理費　　　　（1,000円/１ケ月） 1,000円 1,000円 1,000円

⑮（⑬+⑭）ご利用者負担金額及び総単位数 58,441円（56,904単位） 63,682円（62,008単位） 69,298円（67,477単位） 74,615円（72,653単位） 79,782円（77,684単位）

⑭（⑬×16.3％）介護職員等処遇改善加算（Ⅰ）単位数 8,516単位 9,280単位 10,099単位 10,873単位 11,626単位

⑬介護保険割合自己負担分総単位数 48,388単位 52,728単位 57,378単位 61,780単位 66,058単位

21円（20単位）

⑫協力医療機関連携加算 103円（100単位）/1ヶ月 103円（100単位） 103円（100単位） 103円（100単位） 103円（100単位） 103円（100単位）

⑪生産性向上推進体制加算（Ⅱ） 21円（20単位）/1ヶ月 21円（20単位） 21円（20単位） 21円（20単位） 21円（20単位）

103円（100単位）

⑩口腔衛生管理加算（Ⅰ） 185円（180単位）/1ヶ月 185円（180単位） 185円（180単位） 185円（180単位） 185円（180単位） 185円（180単位）

⑨科学的介護推進体制加算（Ⅱ） 103円（100単位）/1ヶ月 103円（100単位） 103円（100単位） 103円（100単位） 103円（100単位）

527円（496単位）

⑧個別機能訓練加算（Ⅰ） 25円（24単位）/1日 775円（744単位） 775円（744単位） 775円（744単位） 775円（744単位） 775円（744単位）

⑦看護体制加算（Ⅱ） 17円（16単位）/1日 527円（496単位） 527円（496単位） 527円（496単位） 527円（496単位）

341円（310単位）

⑥看護体制加算（Ⅰ） 9円（8単位）/1日 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位） 279円（248単位）

⑤精神科医師定期的療養指導 11円（10単位）/1日 341円（310単位） 341円（310単位） 341円（310単位） 341円（310単位）

2,945円（2,852単位）

④夜勤職員配置加算（Ⅱ）ロ 37円（36単位）/1日 1,147円（1,116単位） 1,147円（1,116単位） 1,147円（1,116単位） 1,147円（1,116単位） 1,147円（1,116単位）

③サービス体制強化加算（Ⅱ) 95円（92単位）/1日 2,945円（2,852単位） 2,945円（2,852単位） 2,945円（2,852単位） 2,945円（2,852単位）

60,809円（59,210単位）

②栄養マネジメント強化加算 23円（22単位）/1日 713円（682単位） 713円（682単位） 713円（682単位） 713円（682単位） 713円（682単位）

①介護報酬（1割） 右記は31日間の目安  42,662円（41,540単位） 47,119円（45,880単位） 51,894円（50,530単位） 56,415円（54,932単位）

要介護5

1日の目安 1,376円（1,340単位） 1,520円（1,480単位） 1,674円（1,630単位） 1,820円（1,772単位） 1,962円（1,910単位）

【特別養護老人ホーム杏樹苑 滔々館（第4段階・２割負担）　御利用料金表】
令和8年8月1日現在(改)

※この御利用料金表は令和6年4月1日現在の介護保険法令に従い作成されております。介護保険法令等の改正に従い料金変更する場合がございます。

　尚、請求金額の合計は1ヶ月分（31日）の御利用費用の目安となっております。端数処理の関係で利用日数により料金に誤差が生じる事がございます。

項目
介護度 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4
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・医療費（受診代やお薬代など）に関しては、お客様がお持ちの各医療保険被保険者証をお使いになって実費負担となりますのでご了承ください。

・日用品に関しましては、ご家族でお持ち頂くか苑にあるものをご提供させて頂きますが実費負担となりますのでご了承ください。

・その他介護保険の適用を受けられないサービスに関しましてはその都度御申し出を受け、ご相談させて頂きます。

⑮＋⑯～⑳の合計1ヶ月利用総額 255,701円 263,564円 274,988円 279,962円 287,713円

⑲ タオルセット　　　　　　（40円/1日） 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円 1,240円

・家電製品を御持込になり使用される場合は別途電気使用料金がかかります。詳細は担当にお尋ねください。

・クラブ・レクリエーション参加費、行事参加費、行事食費などにつきましてはその都度ご説明を致します。原則説明後にご希望された方が対象となります。

⑯ 居　住　費　　　　　　　（3,600円/1日） 111,600円 111,600円 111,600円 111,600円 111,600円

⑳ 理美容代　　　　　　　　（1,500円/1回） 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円 1,500円

1,000円 1,000円

⑰ 食　費　             　　　　（1,700円/1日） 52,700円 52,700円 52,700円 52,700円 52,700円

⑱ 預り金出納管理費　　　　（1,000円/１ケ月） 1,000円 1,000円 1,000円

⑮（⑬+⑭）ご利用者負担金額及び総単位数 87,661円（85,356単位） 95,524円（93,012単位） 103,948円（101,215単位） 111,922円（108,980単位） 119,673円（116,526位）

⑭（⑬×16.3％）介護職員等処遇改善加算（Ⅰ）単位数 12,774単位 13,920単位 15,148単位 16,310単位 17,439単位

⑬介護保険割合自己負担分総単位数 72,582単位 79,092単位 86,067単位 92,670単位 99,087単位

31円（30単位）

⑫協力医療機関連携加算 154円（150単位）/1ヶ月 154円（150単位） 154円（150単位） 154円（150単位） 154円（150単位） 154円（150単位）

⑪生産性向上推進体制加算（Ⅱ） 31円（30単位）/1ヶ月 31円（30単位） 31円（30単位） 31円（30単位） 31円（30単位）

154円（150単位）

⑩口腔衛生管理加算（Ⅰ） 278円（270単位）/1ヶ月 278円（270単位） 278円（270単位） 278円（270単位） 278円（270単位） 278円（270単位）

⑨科学的介護推進体制加算（Ⅱ） 154円（150単位）/1ヶ月 154円（150単位） 154円（150単位） 154円（150単位） 154円（150単位）

775円（744単位）

⑧個別機能訓練加算（Ⅰ） 37円（36単位）/1日 1,147円（1,116単位） 1,147円（1,116単位） 1,147円（1,116単位） 1,147円（1,116単位） 1,147円（1,116単位）

⑦看護体制加算（Ⅱ） 25円（24単位）/1日 775円（744単位） 775円（744単位） 775円（744単位） 775円（744単位）

496円（465単位）

⑥看護体制加算（Ⅰ） 13円（12単位）/1日 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位） 403円（372単位）

⑤精神科医師定期的療養指導 16円（15単位）/1日 496円（465単位） 496円（465単位） 496円（465単位） 496円（465単位）

4,402円（4,278単位）

④夜勤職員配置加算（Ⅱ）ロ 56円（54単位）/1日 1,736円（1,674単位） 1,736円（1,674単位） 1,736円（1,674単位） 1,736円（1,674単位） 1,736円（1,674単位）

③サービス体制強化加算（Ⅱ) 142円（138単位）/1日 4,402円（4,278単位） 4,402円（4,278単位） 4,402円（4,278単位） 4,402円（4,278単位）

91,213円（88,815単位）

②栄養マネジメント強化加算 34円（33単位）/1日 1,054円（1,023単位） 1,054円（1,023単位） 1,054円（1,023単位） 1,054円（1,023単位） 1,054円（1,023単位）

①介護報酬（1割） 右記は31日間の目安  63,984円（62,310単位） 70,680円（68,820単位） 77,841円（75,795単位） 84,623円（82,398単位）

要介護5

1日の目安 2,064円（2,010単位） 2,280円（2,220単位） 2,511円（2,445単位） 2,730円（2,658単位） 2,942円（2,865単位）

【特別養護老人ホーム杏樹苑 滔々館（第４段階・３割負担）　御利用料金表】
令和8年8月1日現在(改)

※この御利用料金表は令和6年4月1日現在の介護保険法令に従い作成されております。介護保険法令等の改正に従い料金変更する場合がございます。

　尚、請求金額の合計は1ヶ月分（31日）の御利用費用の目安となっております。端数処理の関係で利用日数により料金に誤差が生じる事がございます。

項目
介護度 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4


