
【１割負担】 ※３０日で計算

要介護
区分

負担段階 基本料金
サービス提
供体制強化
加算Ⅲ

看護体制加
算Ⅰ

夜勤職員配
置加算Ⅱ

協力医療機
関連携加算

介護職員処
遇改善加算

Ⅱ

１割負担合
計

（１月）

食費
（１日）

居室料
（1日）

１か月合計
（目安）

第1段階 300円 820円 59,137円

第2段階 390円 820円 61,837円

第3段階 650円 1,310円 84,337円

第4段階 1,360円 1,970円 125,437円

第1段階 300円 820円 52,557円

第2段階 390円 820円 52,557円

第3段階 650円 1,310円 67,257円

第4段階 1,360円 1,970円 87,057円

第1段階 300円 820円 55,113円

第2段階 390円 820円 55,113円

第3段階 650円 1,310円 69,813円

第4段階 1,360円 1,970円 89,613円

第1段階 300円 820円 57,601円

第2段階 390円 820円 57,601円

第3段階 650円 1,310円 72,301円

第4段階 1,360円 1,970円 92,101円

第1段階 300円 820円 59,986円

第2段階 390円 820円 59,986円

第3段階 650円 1,310円 74,686円

第4段階 1,360円 1,970円 94,486円

その他の加算額（該当時のみに算定）

金　額

30円/日

246円/日

120円/月

100円/日

33,001円

要介護５ 29,130円 180円 360円 1,380円 100円 35,386円

要介護４ 27,030円 180円 360円 1,380円 100円 3,951円

4,236円

100円 30,513円

要介護２ 22,590円 180円 360円 1,380円 100円 3,347円

3,653円要介護３ 24,840円 180円 360円 1,380円

名　称 算定要件等

地域密着型特別養護老人ホーム　愛遊夢　　料金表

※介護職員処遇改善加算Ⅱは介護保険対象合計額の料金に１３．６％の加算

　実際の１か月の利用料金は上記の表と異なる場合があります。

100円 25,537円

令和６年６月１日

要介護１ 20,460円 180円 360円 1,380円 3,057円

27,957円

初期加算

外泊時費用

認知症チームケア推進加算Ⅱ

電気料

３０日間を限度とします

入院を要した場合及び入所者に対して居宅における外泊を認めた場合

認知症の方の割合が全体の２分の１以上かつ、チームケアを実践する

居室のテレビ等、個人専用の電気使用料


