
介護老人福祉施設「希望」 ショートステイ利用料金表 令和 4年 4月 1日 

1日あたりの利用料概算（1割/2割/3割）内訳 A+Ｂ+C 

 要介護 1 要介護 2 要介護 3 要介護 4 要介護 5 

標準負担額 

4,140円 

4,880円 

5,620円 

4,208円 

5,016円 

5,824円 

4,282円 

5,164円 

6,046円 

4,352円 

5,304円 

6,256円 

4,420円 

5,440円 

6,460円 

負担限度第 3段階 ② 

3,350円 

4,090円 

4,830円 

3,418円 

4,226円 

5,034円 

3,492円 

4,374円 

5,256円 

3,562円 

4,514円 

5,466円 

3,630円 

4,650円 

5,670円 

負担限度第 3段階 ① 

3,050円 

3,790円 

4,530円 

3,118円 

3,926円 

4,734円 

3,192円 

4,074円 

4,956円 

3,262円 

4,214円 

5,166円 

3,330円 

4,350円 

5,370円 

負担限度第２段階 

2,160円 

2,900円 

3,640円 

2,228円 

3,036円 

3,844円 

2,302円 

3,184円 

4,066円 

2,372円 

3,324円 

4,276円 

2,440円 

3,460円 

4,480円 

負担限度第１段階 

1,860円 

2,600円 

3,340円 

1,928円 

2,736円 

3,544円 

2,002円 

2,884円 

3,766円 

2,072円 

3,024円 

3,976円 

2,140円 

3,160円 

4,180円 

※内訳Ｂの「個別機能訓練加算」と「送迎加算」は別途請求あり 

内訳 A+Ｂ+C における利用料の内容 

内訳Ａ；介護保険基本負担額（1割負担/2割/3割負担） 

 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 

696円 

1,392円 

2,088円 

764円 

1,528円 

2,292円 

838円 

1,676円 

2,514円 

908円 

1,816円 

2,724円 

976円 

1,952円 

2,928円 

内訳Ｂ；介護に関する主なサービス加算料金（1割負担の場合）  ※下記以外の個別加算もあり 

機能訓練体制

加算 
個別機能訓練加算 

サービス提供体制 

強化加算（Ⅲ） 

看護体制加算（Ⅱ） 夜勤職員配置

加算（Ⅱ） 
送迎加算

（片道） 

12円 56円 6円 8円 18円 184円 

介護職員処遇改善加算（Ⅰ） 介護職員等特定処遇改善加算（Ⅱ） 

利用者様のサービス利用状況（要介護度等）に応じての加算料金となります。 

内訳Ｃ；利用者様の所得段階に応じた居住費・食費負担（１日当り） 

所得段階 標準負担額 
負担限度 

第 3段階② 

負担限度 

第３段階① 

負担限度 

第２段階 

負担限度 

第１段階 

居住費 2,000円 1,310円 1,310円 820円 820円 

食費 1,400円 1,300円 1,000円 600円 300円 

※上記の所得段階は、市町村へ申請する事で発行される「介護保険負担限度額認定証」を 

ご確認下さい。申請手続き等については、担当のケアマネジャーにご相談下さい。 

また、下記料金についは、利用者様それぞれのサービス利用状況に応じてのご負担となります。 

（D）；活動費 → 実費負担 

利用者様の希望によりクラブ活動を行なう際の材料費など 

（E）；電気代 → 利用者様が居室内において使用する家電品 1点につき 1日当り 70円 

テレビ・冷蔵庫・加湿器・電気毛布・電気ポット・マッサージ器などの持込家電製品 



 


