
            

 特別養護老人ホームオレンジタウン笠寺 利用料のご案内   

                                                               

令和 6年 8月現在 

■１ヶ月の利用料金のめやす 

＊下表には介護保険一部負担額、居住費、食費が含まれます。 

その他加算や介護保険適用外分により金額は変動します。                     （１ヶ月 31日で計算） 

  負担割合 要介護度 1 要介護度 2 要介護度 3 要介護度 4 要介護度 5 

第 1段階 1割 65,377円 67,981円 70,771円 73,437円 75,979円 

第 2段階 1割 68,167円 70,771円 73,561円 76,227円 78,769円 

第 3段階① 1割 91,417円 94,021円 96,811円 99,477円 102,019円 

第 3段階② 1割 113,427円 116,031円 118,821円 121,487円 124,029円 

第 4段階 

1割 137,638円 140,242円 143,032円 145,698円 148,240円 

2割 166,572円 171,800円 177,380円 182,681円 187,827円 

3割 195,514円 203,326円 211,727円 219,663円 227,382円 

 

■居住費・食費 （介護保険負担限度額認定証による）                               ＊1日あたり 

区分 対象者 居住費 食費 

第１段階 
・生活保護を受けている方 

・老齢福祉年金受給者で世帯全員が住民税非課税の方 
880円 300円 

第２段階 
・世帯全員が住民税非課税の方で、本人の合計所得金額と課税 

年金収入と非課税年金収入の合計が８０万円以下の方 
880円 390円 

第３段階① 
・世帯全員が住民税非課税の方で、本人の合計所得金額と課税 

年金収入と非課税年金収入の合計が８０万円超 120万円以下の方 
1,370円 650円 

第３段階② 
・世帯全員が住民税非課税の方で、本人の合計所得金額と課税 

年金収入と非課税年金収入の合計が 120万円超の方 
1,370円 1,360円 

第４段階 ・上記以外の方 2,066円 1,445円 

 

■介護保険適用外分 

食費 1日 1,445円（朝・昼・夕）＊介護保険負担限度額認定証をお持ちの方はその限度額とする。 

おやつ 

ドリンク 

おやつドリンクセット 100円/日 コーヒー・ココア 50円/杯                 

緑茶・紅茶・グリーンティー・カルピス 40円/杯 ポカリスエット 20円/杯 

理美容代 

【理容】カット 2,750円・丸刈り 2,200円・顔そり 1,650円 

【美容】カット 2,530円・カット（リクライニング車いすの方）4,180円・顔そり 440円 

    シャンプー550円・ヘアカラー（カット＆ブロー付）7,150円・パーマ（カット＆ブロー付）8,250円 

金銭管理費 
500円/月 概ね 1万円以下の金銭をお預かりする場合 

3,000円/月 概ね 1万円以上の金銭をお預かりする場合 

電気代 【テレビ】40円/日  【電気毛布】45円/日  【冷蔵庫】65円/日  【その他家電】50円/日 

その他費用 
医療費、薬剤費、健康管理費等の自己負担分、特別な食費、クリーニング代、日常生活品購入費、行

事やレクリエーション・クラブ活動に要する費用などは実費負担いただきます。 

 

＊外泊や入院の期間、お部屋を確保しておく場合は、居室確保料として第 4段階の居住費相当額をご負担いただきます。 

入院又は外泊中

の居室費 

・入院、外泊翌日以降 2,066円+入院又は外泊時の加算（1日あたり） 

（入院又は外泊時の加算は月に 6日を限度、月をまたがる入院・外泊の場合は連続 12日を限度） 

 

 



 

【介護保険一部負担額】 

 

■ユニット型介護老人福祉施設サービス費（ユニット型個室）                            ＊１日あたり 

 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５ 

利用者負担額（１割） 715円 790円 870円 946円 1,019円 

利用者負担額（２割） 1,431円 1,580円 1,740円 1,892円 2,039円 

利用者負担額（３割） 2,146円 2,370円 2,611円 2,838円 3,059円 

 

■介護福祉施設サービス加算 

名  称 １割負担 ２割負担 ３割負担 名  称 １割負担 ２割負担 ３割負担 

初期加算（入居日から 30日間） 32円/日 64円/日 96円/日 入院又は外泊時の加算 262円/日 525円/日 788円/日 

安全対策体制加算 21円/月 42円/月 63円/月 生活機能向上連携加算 106円/月 213円/月 320円/月 

日常生活継続支援加算(Ⅱ) 49円/日 98円/日 147円/日 ADL維持等加算（Ⅰ） 32円/月 64円/月 96円/月 

看護体制加算（Ⅰ）ロ 4円/日 8円/日 12円/日 ADL維持等加算（Ⅱ） 64円/月 128円/月 192円/月 

看護体制加算（Ⅱ）ロ 8円/日 17円/日 25円/日 口腔衛生管理加算（Ⅰ） 96円/月 192円/月 288円/月 

夜勤職員配置加算（Ⅳ）ロ 22円/日 44円/日 67円/日 口腔衛生管理加算（Ⅱ） 117円/月 234円/月 352円/月 

栄養マネジメント強化加算 11円/日 23円/日 35円/日 褥瘡マネジメント加算（Ⅰ） 3円/月 6円/月 9円/月 

個別機能訓練加算（Ⅰ） 12円/日 25円/日 38円/日 褥瘡マネジメント加算（Ⅱ） 13円/月 27円/月 41円/月 

個別機能訓練加算（Ⅱ） 21円/月 42円/月 63円/月 排せつ支援加算（Ⅰ） 10円/月 21円/月 31円/月 

個別機能訓練加算（Ⅲ） 21円/月 42円/月 63円/月 排せつ支援加算（Ⅱ） 16円/月 32円/月 48円/月 

療養食加算 6円/回 12円/回 19円/回 排せつ支援加算（Ⅲ） 21円/月 42円/月 63円/月 

経口維持加算（Ⅰ） 427円/月 854円/月 1,281円/月 看取り介護加算（Ⅰ） 

死亡日以前 31日以上 45日以下 
76円/日 153円/日 230円/日 

科学的介護推進体制加算（Ⅰ） 42円/月 85円/月 128円/月 

科学的介護推進体制加算（Ⅱ） 53円/月 106円/月 160円/月 看取り介護加算（Ⅰ） 

死亡日以前 4日以上 30日以下 
153円/日 307円/日 461円/日 

協力医療機関連携加算（Ⅰ） 106円/月 213円/月 320円/月 

退所時情報提供加算 267円/回 534円/回 801円/回 看取り介護加算（Ⅰ） 

死亡日前日及び前々日 
726円/日 1,452円/日 2,178/日 

退所時栄養情報連携加算 74円/回 149円/回 224円/回 

再入所時栄養連携加算 213円/回 427円/回 640円/回 看取り介護加算（Ⅰ） 死亡日 1,367円/日 2,734円/日 4,101円/日 

生産性向上推進体制加算（Ⅱ） 10円/月 21円/月 31円/月 

介護職員等処遇改善加算（Ⅰ） サービス費計の 14.0%に相当する額 

 

 

 

 

 


