
お支払いいただく料金は、介護保険給付に別途『介護保険負担割合証』に示された割合を乗じた金額となります。
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実費

喫茶代 実費

テレビ貸出代 100円＋消費税/1日

尿取りパッドレギュラー

パッド大

予防接種代

個
別
利
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料

90円/1枚

90円/1枚

20円/1枚

30円/1枚

30円/1枚

50円/1枚

2,550円/1日

1,370円/1日

105円/1日

実費

50円＋消費税/1日

要介護5

介護サービス費

70円/1枚

入院時費用

高齢者等施設感染対策向上加算Ⅱ

生産性向上推進加算Ⅱ

科学的介護推進体制加算

紙オムツ代

80円/1枚

90円/1枚

80円/1枚

初期加算

　　　　　  認知症対応型共同生活介護　潟池野　利用料金表

介護度 要介護1 要介護2 要介護3 要介護4

令和6年6月1日現在

753円 788円 812円 828円 845円

サービス提供体制加算Ⅲ

介護職員等処遇改善加算Ⅱ

40円/1月

6円/1日

介護保険給付費の合計に17.8%を乗じた金額

レクリエーション活動 実費

クラブ活動

居住費

食材料費

おやつ代

電気料

尿取りパッド
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紙パンツ代
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費

パッド特大

理美容代 実費

要支援2

749円

246円/1日

5円/1月

10円/1月

30円/1日


