
介護報酬の改訂に伴い、契約第10条に基づき令和6年8月からの利用料金を下記の通り変更いたします。
（1日あたり）

単位：円

要介護度 要支援1 要支援2 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4 要介護5
①サービス利用料金 6,386 7,861 8,786 9,580 10,444 11,268 12,071
②介護保険給付金額（①×0.7） 4,470 5,502 6,150 6,706 7,310 7,887 8,449
③自己負担（①-②） 1,916 2,359 2,636 2,874 3,134 3,381 3,622
④居住費（ユニット型） 2,803 2,803 2,803 2,803 2,803 2,803 2,803
⑤食費 1,670 1,670 1,670 1,670 1,670 1,670 1,670
⑤自己負担（③+④+⑤） 6,389 6,832 7,109 7,347 7,607 7,854 8,095

単位：円

要介護度 要支援1 要支援2 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4 要介護5
①サービス利用料金 6,386 7,861 8,786 9,580 10,444 11,268 12,071
②介護保険給付金額（①×0.8） 5,108 6,288 7,028 7,664 8,355 9,014 9,656
③自己負担（①-②） 1,278 1,573 1,758 1,916 2,089 2,254 2,415
④居住費（ユニット型） 2,803 2,803 2,803 2,803 2,803 2,803 2,803
⑤食費 1,670 1,670 1,670 1,670 1,670 1,670 1,670
⑤自己負担（③+④+⑤） 5,751 6,046 6,231 6,389 6,562 6,727 6,888

単位：円

要介護度 要支援1 要支援2 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4 要介護5
①サービス利用料金 6,386 7,861 8,786 9,580 10,444 11,268 12,071
②介護保険給付金額（①×0.9） 5,747 7,074 7,907 8,622 9,399 10,141 10,863
③自己負担（①-②） 639 787 879 958 1,045 1,127 1,208
④居住費（ユニット型） 2,803 2,803 2,803 2,803 2,803 2,803 2,803
⑤食費 1,670 1,670 1,670 1,670 1,670 1,670 1,670
⑤自己負担（③+④+⑤） 5,112 5,260 5,352 5,431 5,518 5,600 5,681

利用者負担第3段階－② 単位：円

要介護度 要支援1 要支援2 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4 要介護5
①サービス利用料金 6,386 7,861 8,786 9,580 10,444 11,268 12,071
②介護保険給付金額（①×0.9） 5,747 7,074 7,907 8,622 9,399 10,141 10,863
③自己負担（①-②） 639 787 879 958 1,045 1,127 1,208
④居住費（ユニット型） 1,370 1,370 1,370 1,370 1,370 1,370 1,370
⑤食費 1,300 1,300 1,300 1,300 1,300 1,300 1,300
⑤自己負担（③+④+⑤） 3,309 3,457 3,549 3,628 3,715 3,797 3,878

利用者負担第3段階－① 単位：円

要介護度 要支援1 要支援2 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4 要介護5
①サービス利用料金 6,386 7,861 8,786 9,580 10,444 11,268 12,071
②介護保険給付金額（①×0.9） 5,747 7,074 7,907 8,622 9,399 10,141 10,863
③自己負担（①-②） 639 787 879 958 1,045 1,127 1,208
④居住費（ユニット型） 1,370 1,370 1,370 1,370 1,370 1,370 1,370
⑤食費 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000
⑤自己負担（③+④+⑤） 3,009 3,157 3,249 3,328 3,415 3,497 3,578

利用者負担第2段階 単位：円

要介護度 要支援1 要支援2 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4 要介護5
①サービス利用料金 6,386 7,861 8,786 9,580 10,444 11,268 12,071
②介護保険給付金額（①×0.9） 5,747 7,074 7,907 8,622 9,399 10,141 10,863
③自己負担（①-②） 639 787 879 958 1,045 1,127 1,208
④居住費（ユニット型） 880 880 880 880 880 880 880
⑤食費 600 600 600 600 600 600 600
⑤自己負担（③+④+⑤） 2,119 2,267 2,359 2,438 2,525 2,607 2,688

利用者負担第1段階 単位：円

要介護度 要支援1 要支援2 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4 要介護5
①サービス利用料金 6,386 7,861 8,786 9,580 10,444 11,268 12,071
②介護保険給付金額（①×0.9） 5,747 7,074 7,907 8,622 9,399 10,141 10,863
③自己負担（①-②） 639 787 879 958 1,045 1,127 1,208
④居住費（ユニット型） 880 880 880 880 880 880 880
⑤食費 300 300 300 300 300 300 300
⑤自己負担（③+④+⑤） 1,819 1,967 2,059 2,138 2,225 2,307 2,388

                 ショートステイ　泉の杜
令和6年8月1日

利用者負担第4段階（3割負担）

利用者負担第4段階（2割負担）

利用者負担第4段階（1割負担）



＊単位数単価10.17円

★
＊その他の利用料金

TEL：０７９－２６４－８１７０

○複写物の交付 10円/1枚
○緊急時の送迎 50円/1ｋｍ
○理美容（出張） 1,980円(ｶｯﾄ・顔そり)

＊経済状況の変化その他やむを得ない事由のある場合、相当な額に変更することがあります。
　 その場合事前に変更の内容と変更する事由について、変更を行う１ヶ月前までにご説明します。
＊自己負担金については介護保険制度の関係上、金額に多少の誤差が生じます。

＊上記に対してのご意見・ご質問は相談窓口（生活相談員）までお願いします。

ショートステイ　泉の杜

＊上記自己負担額に短期(予短期)生活処遇改善加算Ⅰ(合計単位×14.0％）が含まれています。

＊療養食加算・看取り連携体制加算等を請求する場合には、

　 上記の表以外に厚生労働省の定める基準に従いご負担をいただく事になります。

＊施設送迎サービスをご利用頂いた場合は片道214円～641円が加算されます。

介護保険給付対象外サービス ○喫茶 100円/1杯


