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利 用 料 金 表 

社会福祉法人美明会 地域密着型特別養護老人ホーム 

義明苑ふくとみ（0970203261） 

ＴＥＬ0284-64-7511 ＦＡＸ0284-73-7788 

 

併設型ユニット型短期入所／介護予防短期入所 

 ・送迎加算 184 単位（片道）、368 単位（往復） 

 ・療養食加算 8単位／回（医師の処方箋に基づく療養食を提供の場合） 

 ・若年性認知症入所者受入加算 120 単位／日 

 ・生産性向上推進体制加算 (Ⅰ)100 単位/月、(Ⅱ)10 単位/月 

※ 介護職員等処遇改善加算（Ⅰ）：上記の利用単位数合計に 14.0%を乗じた単位を加算。 

※ １単位＝１０円で計算し、利用者負担金は１割または２割，３割となります。 

 

 ＜保険外＞ ①理髪料 2,000 円 ／ 髭剃りのみ 1,000 円 

 ※食費内訳 第４段階（朝 450 円，昼 550 円，夕 500円） 

       その他 （朝 410 円，昼 550 円，夕 485円） 

減免 対象者 

第１段階 ・市民税世帯非課税、生活保護受給者など 

第２段階 ・市民税世帯非課税、前年の合計所得金額＋年金 80 万円以下 

第３段階① ・市民税世帯非課税、前年の合計所得金額＋年金 80 万円超、120 万円以下 

第３段階② ・市民税世帯非課税、前年の合計所得金額＋年金 120 万円超 

第４段階 ・上記以外の方 
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支援１ 529 

22 

 

551 第 1 

段階 
880 300 1,180 円 

支援２ 656 678 

  

第 2 

段階 
880 600 1,480 円 

第 3 

段階① 
1,370 1,000 2,370 円 

介 １ 704 

18 

744 

介 ２ 772 812 第 3 

段階② 
1,370 1,300 2,670 円 

介 ３ 847 887 

介 ４ 918 958 第 4 

段階 
2,066 1,500 3,566 円 

介 ５ 987 1,027 


