
グループホームふじの花荘（入居） 

ご利用料金 

                                                    Ｈ29. 9. １ 
        （※下記の月額は３０日を想定して算出しています。） 

＜１割負担の場合＞ 

介護度 

 

要介護費 食費 
日用

品費 
家賃 光熱水費 

サービス提供体制

強化加算（Ⅰ）イ 

 

認知症専門ケア 

加算（Ⅰ） 

医療連

携体制

加算 

料金 

要支援２ 

 

日額 ７５５ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ １８ ３ ３９ 

８３，４５０円 
月額 ２２，６５０ ２４，０００ １５，０００ ５４０ ９０ １，１７０ 

要介護１ 
日額 ７５９ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ １８ ３ ３９ 

８３，５７０円 
月額 ２２，７７０ ２４，０００ １５，０００ ５４０ ９０ １，１７０ 

要介護２ 
日額 ７９５ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ １８ ３ ３９ 

８４，６５０円 
月額 ２３，８５０ ２４，０００ １５，０００ ５４０ ９０ １，１７０ 

要介護３ 

日額 ８１８ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ １８ ３ ３９ 

８５，３４０円 
月額 ２４，５４０ ２４，０００ １５，０００ ５４０ ９０ １，１７０ 

要介護４ 
日額 ８３５ ８００ 

実費 ２０，０００ 
５００ １８ ３ ３９ 

８５，８５０円 
月額 ２５，０５０ ２４，０００ １５，０００ ５４０ ９０ １，１７０ 

要介護５ 
日額 ８５２ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ １８ ３ ３９ 

８６，３６０円 
月額 ２５，５６０ ２４，０００ １５，０００ ５４０ ９０ １，１７０ 

 

 

＜２割負担の場合＞ 

介護度 

 

要介護費 食費 
日用

品費 
家賃 光熱水費 

サービス提供体制

強化加算（Ⅰ）イ 

 

認知症専門ケア 

加算（Ⅰ） 

医療連

携体制

加算 

料金 

要支援２ 

 

日額 １，５１０ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ ３６ ６ ７８ 

１０７，９００円 
月額 ４５，３００ ２４，０００ １５，０００ １，０８０ １８０ ２，３４０ 

要介護１ 
日額  １，５１８ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ ３６ ６ ７８ 

１０８，１４０円 
月額 ４５，５４０ ２４，０００ １５，０００ １，０８０ １８０ ２，３４０ 

要介護２ 
日額  １，５９０ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ ３６ ６ ７８ 

１１０，３００円 
月額 ４７，７００ ２４，０００ １５，０００ １，０８０ １８０ ２，３４０ 

要介護３ 

日額  １，６３６ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ ３６ ６ ７８ 

１１１，６８０円 
月額 ４９，０８０ ２４，０００ １５，０００ １，０８０ １８０ ２，３４０ 

要介護４ 

日額  １，６７０ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ ３６ ６ ７８ 

１１２，７００円 
月額 ５０，１００ ２４，０００ １５，０００ １，０８０ １８０ ２，３４０ 

要介護５ 

日額  １，７０４ ８００ 

実費 ２０，０００ 

５００ ３６ ６ ７８ 

１１３，７２０円 

月額 ５１，１２０ ２４，０００ １５，０００ １，０８０ １８０ ２，３４０ 

 

 

 

 



 

 

＜その他の加算について＞ 

 

加算名称 
自己負担額 

備 考 
１割負担 ２割負担 

看取り介護加算（１日当たり） 144円 288円 死亡日以前４～30日      

680円 1360円 死亡日の前日・前々日 

1280円 2560円 死亡日 

初期加算（１日当たり） 30円 60円 入所日から３０日以内の期間 

 

※別途、１月の合計額の 11，1％相当の介護職員処遇改善加算（Ⅰ）が加わります。 


