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蓬仙園短期入所生活介護事業所料金表                               

当施設の利用に要する費用は、介護度によって異なりますが、主に基本報酬、加算、

食費,滞在費からなります。基本報酬、加算は原則利用者が 1割負担、滞在費、食費は

全額負担であり、月額の目安は以下の通りです。 

※介護保険に係る負担割合は介護保険負担割合証の利用者負担割合のとおりになりま

す。 

                      R4年 10月 1日より適用 単位：円 

   介護職員 介護職員等     

 基本報酬 加算 処遇改善 特定処遇改善 介護職員等ベー

スアップ支援加算 

合計日額 滞在費 食費 

   加算8.3％ 加算2.7％ 加算1,6％    

要支援1 523 46  47 15 9 640 2,006 1,445 

要支援2 649 46 57 18 11 781 2,006 1,445 

要介護1 696 61 62 20 12 839 2,006 1,445 

要介護2 764 61 68 22 13 928 2,006 1,445 

要介護3 838 61 74 24 14 1,011 2,006 1,445 

要介護4 908 61 80 26 15 1,090 2,006 1,445 

要介護5 976 61 86 27 16 1,166 2,006 1,445 

※送迎料(片道)184円(自己負担額) 

※食費は 1 食単位【朝食 405 円･昼食 580 円（おやつも含む）･夕食 460 円】となりま

す。 

※滞在費と食費にかかる費用については、負担限度認定を受けている場合には認定証

に記載されている負担限度額とします。 

※介護職員処遇改善加算（I）は厚生労働省の定める基準に適合しており、基本料金の 

8.3％（四捨五入）を加算します。 

※介護職員等ベースアップ支援加算は厚生労働省の定める基準に適合しており、基本 

料金の 1.6％（四捨五入）を加算します。 

※要支援 1・2は機能訓練加算とサービス提供加算のみとなります
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