
介護老人保健施設　オラージュ須磨　入所料金表(Ｈ27年4月～)

日額 月額（30日） 日額 月額（30日） 日額 月額（30日） 日額 月額（30日） 日額 月額（30日）

介護保険自己負担分 816 24930→15000 864 26400→15000 929 28440→15000 985 30090→15000 1039 31800→15000

居住費 820 24600 820 24600 820 24600 820 24600 820 24600

食費 300 9000 300 9000 300 9000 300 9000 300 9000

合計 1936 48600 1984 48600 2049 48600 2105 48600 2159 48600

※介護保険自己負担分 816 24930→15000 864 26400→15000 929 28440→15000 985 30090→15000 1039 31800→15000

居住費 820 24600 820 24600 820 24600 820 24600 820 24600

食費 390 11700 390 11700 390 11700 390 11700 390 11700

合計 2026 51300 2074 51300 2139 51300 2195 51300 2249 51300

※介護保険自己負担分 816 24930→24600 864 26400→24600 929 28440→24600 985 30090→24600 1039 31800→24600

居住費 1310 39300 1310 39300 1310 39300 1310 39300 1310 39300

食費 650 19500 650 19500 650 19500 650 19500 650 19500

合計 2776 83400 2824 83400 2889 83400 2945 83400 2999 83400

※介護保険自己負担分 816 24930 864 26400 929 28440 985 30090 1039 31800

居住費 3300 99000 3300 99000 3300 99000 3300 99000 3300 99000

食費 1995 59850 1995 59850 1995 59850 1995 59850 1995 59850

合計 6111 183780 6159 185250 6224 187290 6280 188940 6334 190650

第4段階

利用者
負担段階

内訳
要介護1 要介護2 要介護5

第1段階
（市民税非課
税世帯で老齢
福祉年金受給）

第2段階
（市民税非課税
世帯で、合計
所得金額＋課
税年金収入額
が80万円以下）

第3段階
（市民税非課税
世帯で第2段階
以外）

要介護3 要介護4

平成27年8月以降、負担割合証を確認のうえ利用者負担が2割になる場合があります。

【介護保険自己負担上限額】

※高額介護サービス費・介護保険自己負担には月額の負担上限額があり、それを超えた分には市町村（保険者）から払い戻しがあります。

第1段階:15,000円
第2段階:15,000円
第3段階:24,600円


