
利用者氏名 印

身元引受人又は代理人氏名 印

≪おおしみず憩いの杜≫　費用一覧

１．介護保険に係る利用料
R6.4.1

負担割合1割の方 負担割合2割の方 負担割合3割の方

利用者負担額の目
安（30日分）

要支援１ １８３単位／日 １，８５５円／日 ５５，６６８円／月 ５，５６７円／月 １１，１３４円／月 １６，７０１円／月

要介護認定 介護費の単位 介護費 介護費の目安（30
日）

利用者負担額の目
安（30日分）

利用者負担額の目
安（30日分）

２８，５６５円／月

要介護１ ５４２単位／日 ５，４９５円／日 １６４，８７６円／月 １６，４８８円／月 ３２，９７６円／月 ４９，４６３円／月

要支援２ ３１３単位／日 ３，１７３円／日 ９５，２１４円／月 ９，５２２円／月 １９，０４３円／月

５５，５７８円／月

要介護３ ６７９単位／日 ６，８８５円／日 ２０６，５５１円／月 ２０，６５６円／月 ４１，３１１円／月 ６１，９６６円／月

要介護２ ６０９単位／日 ６，１７５円／日 １８５，２５７円／月 １８，５２６円／月 ３７，０５２円／月

介護職員処遇改善加算Ⅰ 月間所定単位数×8.2％

(6月より）
　　介護職員等処遇改善加算
Ⅱ

月間所定単位数×12.2％介護職員等特定処遇改善加算Ⅱ 月間所定単位数×1.2％

介護職員等ベースアップ等支援加算 月間所定単位数×1.5％

６７，８９８円／月

要介護５ ８１３単位／日 ８，２４３円／日 ２４７，３１４円／月 ２４，７３２円／月 ４９，４６３円／月 ７４，１９５円／月

要介護４ ７４４単位／日 ７，５４４円／日 ２２６，３２４円／月 ２２，６３３円／月 ４５，２６５円／月

８２２円／月夜間看護体制加算（Ⅱ） ９単位／日 ９１円／日 ２，７３７円／月 ２７４円／月 ５４８円／月

協力医療機関連携加算 １００単位／月 １，０１４円／月 １０２円／月 ２０３円／月 ３０５円／月

２１，９０３円／月

退院・退所時連携加算
（対象者のみ）

３０単位／日 ３０４円／日 ９，１２６円／月 ９１３円／月 １，８２６円／月 ２，７３８円／月

新興感染症等施設療養費 ２４０単位／日 ２，４３３円／日 ７３，００８円／月 ７，３０１円／月 １４，６０２円／月

退居時情報提供加算 ２５０単位／回 ２，５３５円／回 ２５４円／回 ５０７円／回 ７６１円／回

６０円／日 １，８２５円／月 １８３円/月 ３６５円/月 ５４８円/月

有限会社　豊寿会　おおしみず憩いの杜

個別機能訓練加算 １２単位/日 １２１円／日 ３，６５０円／月 ３６５円/月 ７３０円/月 １，０９５円/月

＊介護費は（介護費の単位）×（豊橋市：７級地　１単位＝１０．１４円）×（利用日数）で小数点以下切捨てになります。

＊要支援1、要支援2の方は退院・退所時連携加算は対象外となります。

同意書

上記の内容に同意いたします。

年　　　　　　月　　　　　　日

口腔・栄養スクリーニング加
算

（対象月のみ）
２０単位/日 ２０２円／日 ６，０８４円／月 ６０９円/月 １，２１７円/月 １，８２６円/月

サービス提供体制強化加算Ⅲ ６単位/日


