
旭日クリニック ショートステイ ｻｰﾋﾞｽ利用料金 

１、介護保険給付対象ｻｰﾋﾞｽ 

ご利用者様の要介護区分に応じた下記ｻｰﾋﾞｽ利用料金 

ご利用者様の介護区分 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５ 

ご利用金額総合計（１割負担の方） 2,402 円 2,445 円 2,489 円 2,532 円 2,576 円 

ご利用金額総合計（２割負担の方） 3,104 円 3,190 円 3,278 円 3,364 円 3,452 円 

（内訳）      

滞在費 370 円 370 円 370 円 370 円 370 円 

食費（3 食） 1,200 円 1,200 円 1,200 円 1,200 円 1,200 円 

水道光熱費 130 円 130 円 130 円 130 円 130 円 

介護保険（１割負担金額） 702 円 745 円 789 円 832 円 876 円 

 

２、利用者負担額の減額制度 

所得に応じた滞在費・食費の負担限度額は以下の通リとなります。 

 利者負担段階   滞在費    食費 

第一段階 

本人及び世帯全員が住民税非課税であって 

老齢福祉年金の受給者、生活保護の受給者 

 

     ０円 

 

   ３００円 

第二段階 

本人及び世帯全員が住民税非課税であって 

合計所得額＋課税年金収入額が８０万円以下の方 

 

 ３７０円 

 

   ３９０円 

第三段階 

本人及び世帯全員が住民税非課税であって 

利用者負担段階第二段階以外の方 

 

  ３７０円 

 

  ６５０円 

第四段階 

住民税課税世帯の方 
 

３７０円 

 

 １，２００円 

 

◎その他加算されるもの 

・診療所短期サービス提供体制加算Ⅱ  6/日 

・診療所短期送迎加算        184/月 

・診療所短期処遇改善加算（Ⅰ）    2.6％ 


