
3,943 4,029

◎ご利用料の内訳につきましては、裏面をご確認ください。

R6.4.1

３段階②
食費1360円/日
居住費1310円/日

3,434 3,593 3,675 3,761 3,854

2,753 2,839

３段階①
食費650円/日

居住費1310円/日
3,134 3,293 3,375 3,461 3,554 3,643 3,729

２段階
食費390円/日
居住費820円/日

2,244 2,403 2,485 2,571 2,664

要介護５

１段階
食費300円/日
居住費820円/日

1,944 2,103 2,185 2,271 2,364 2,453 2,539

【③介護保険負担限度額認定証をお持ちの方】　　日額　合計

③限度額認定証＼①被保険者証 要支援１ 要支援２ 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４

8,889 9,156 9,414

２割負担 6,945 7,263 7,427 7,599 7,785

３割負担 7,629 8,106 8,352 8,610

6,681 6,770 6,856

7,963 8,135

１割負担 6,261 6,420 6,502 6,588

サンライズ大泉　ショートステイ　料金表　（概算）

～ご料金を確認する前に～
　お手元に①介護保険被保険者証、②介護保険負担割合証、③介護保険負担限度額認定証（お持ちの方）をご用意下さい。

　①介護保険被保険者証で、要介護度（要介護○）をご確認ください。
　②介護保険負担割合証で、負担割合（○割負担）をご確認ください。
　③介護保険負担限度額認定証で、該当する段階（食費○円　居住費○円）をご確認ください。

【③介護保険負担限度額認定証をお持ちでない方】　日額　合計

②負担割合証＼①被保険者証 要支援１ 要支援２ 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５



１割負担

２割負担

３割負担

１割負担

２割負担

３割負担

介護サービス費

食費

居住費

その他

合計

介護サービス費

食費

居住費

その他

合計

介護サービス費

食費

居住費

その他

合計

介護サービス費

食費

居住費

その他

合計 4,003 4,089

◎「介護サービス費」には基本単位数のほか、各種加算が含まれています。
　　別途加算を算定する場合(対象者のみ)や加算の内容が変更になった場合は料金が変更となる場合もございます。
◎「その他」は、日用品費（140円）です。
◎上記以外に飲料(お茶・コーヒー含む)代、病院受診費、薬剤師、理美容代、行事参加費、送迎費、個別注文物品費用については各個人でご負担いただきます。

R6.4.1

1,193 1,279

1,360

1,310

140

3,494 3,653 3,735 3,821 3,914

3段階②

684 843 925 1,011 1,104

1,193 1,279

2段階

650

1,310

140

2,784 2,943 3,025 3,111 3,204 3,293 3,379

1,193 1,279

390

820

140

2,454

684 843 925 1,011 1,104

3段階①

684 843 925 1,011 1,104

2,543 2,629

1段階

684 843 925 1,011 1,104 1,193 1,279

300

820

140

1,944 2,103 2,185 2,271 2,364 2,453 2,539

2,034 2,193 2,275 2,361

8,889 9,156 9,414

【③介護保険負担限度額認定証をお持ちの方】　　日額　内訳

③限度額認定証＼①被保険者証 要支援１ 要支援2 要介護１ 要介護２ 要介護３

合計

7,629 8,106 8,352 8,610

要介護４ 要介護５

6,770 6,856

6,945 7,263 7,427 7,599 7,785 7,963 8,135

6,261 6,420 6,502 6,588 6,681

3,837

食費 1,910

居住費 3,527

その他 140

2,052 2,529 2,775 3,033 3,312 3,579

介護サービス費

【③介護保険負担限度額認定証をお持ちでない方】　日額　内訳

②負担割合証＼①被保険者証 要支援１ 要支援2 要介護１ 要介護２

1,279

1,368 1,686 1,850 2,022 2,208 2,386 2,558

要介護３ 要介護４ 要介護５

684 843 925 1,011 1,104 1,193


