
単位　円

要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５

施設利用料 768 816 877 928 981

栄養マネジメント加算

サービス提供体制強化加算

夜勤職員配置加算

居住費

食費

日常生活品代

2,914 2,962 3,023 3,074 3,127

87,420 88,860 90,690 92,220 93,810

単位　円

要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５

施設利用料 695 740 801 853 904

栄養マネジメント加算

サービス提供体制強化加算

夜勤体制加算

居住費

食費

日常生活品代

4,111 4,156 4,217 4,269 4,320

14

18

24

保険外自己負担保険外自己負担保険外自己負担保険外自己負担

介護老人保健施設　グリーンビュー希望ヶ丘　料金表介護老人保健施設　グリーンビュー希望ヶ丘　料金表介護老人保健施設　グリーンビュー希望ヶ丘　料金表介護老人保健施設　グリーンビュー希望ヶ丘　料金表

平成27年4月1日以降

★施設入所サービス　★施設入所サービス　★施設入所サービス　★施設入所サービス　

【相部屋ご利用の場合】【相部屋ご利用の場合】【相部屋ご利用の場合】【相部屋ご利用の場合】

料金区分料金区分料金区分料金区分

基本料金基本料金基本料金基本料金

14

18

24

370

1,420

300

日額　利用料金　合計

月額（30日）利用料金　合計

【個室ご利用の場合】【個室ご利用の場合】【個室ご利用の場合】【個室ご利用の場合】

料金区分

基本料金基本料金基本料金基本料金

保険外自己負担保険外自己負担保険外自己負担保険外自己負担

1,640

1,420

300

日額　利用料金　合計

123,330 124,680 126,510 128,070 129,600

単位　円

27

450

480

30

240

18

511

305

460

460

400

500

500

300

362

28

400(月額)

100(月額)

30(月額)

110(月額)

200

350

300

160

820

1,650

【加算料金】【加算料金】【加算料金】【加算料金】

入所前後訪問指導加算（Ⅱ）

初期加算

月額（30日）利用料金　合計

在宅復帰・在宅療養支援機能加算

入所前後訪問指導加算（Ⅰ）

在宅復帰された方が一定割合を超えた場合

入所前後に自宅訪問し退所を目的とした施設サービス計画の策定

退所を目的とした施設サービスの計画及び退所後の支援計画策定

入所後30日間のみ

緊急時治療管理加算

所定疾患施設療養費

短期集中リハビリ実施加算

療養食加算

入所後3ヶ月間のみ

治療を目的とする特別な食事

退所前連携加算

退所時情報提供加算

退所時指導加算

退所後訪問指導加算

退所前訪問指導加算

投薬・検査・処置を行った場合

緊急的な治療を行った場合

経口移行加算

老人訪問看護指示加算

外泊時費用

退所時指導加算

認知症行動・心理症状緊急対応加算

認知症情報提供加算

口腔衛生管理体制加算

口腔衛生管理加算

認知症医療センターへの紹介を行った場合

医師の指示にて緊急入所した場合

歯科衛生士からの口腔指導が必要な場合

口腔機能改善のための体制確保

上記栄養管理のもと医師、歯科医師の評価を行う場合

摂食障害により栄養管理が必要な場合

経管栄養から経口摂取へ移行した場合

基本料金に代えて

訪問看護ステーションへ文書交付した場合

経口維持加算（Ⅰ）

経口維持加算（Ⅱ）

地域連携診療計画情報提供加算

ターミナルケア加算

亡くなられた日

亡くなられた日の前日及び前々日

亡くなられた日以前4日以上30日以下

入所前の病院へ情報提供を行った場合

介護職員処遇改善加算（Ⅰ） 保険給付対象合計料金の27/1000を加算介護職員処遇改善加算（Ⅰ） 保険給付対象合計料金の27/1000を加算



単位　円

テレビ・ラジオ・アンカ 50/日（税込）

カット

洗髪

顔・髭剃り

【その他の加算料金】【その他の加算料金】【その他の加算料金】【その他の加算料金】

洗濯代

コインランドリー 100/回

職員委託（一時的な洗濯） 100/㎏（税込）

業者委託（常時の洗濯） 実費

電気代

理美容代 実費

インフルエンザ予防接種 実費

レクレーション材料費 実費

※日常生活品代については、施設利用時の石鹸、シャンプー、コップ、歯ブラシ、歯磨き粉、バスタオル、タオル、ティッシュペーパー、

おしぼり等にかかる費用となります。また、利用者様の、特段の事情がない限り、施設で準備するものをご利用いただきます。

毛染め

パーマ

入所利用者様のみ

電気毛布 100/日（税込）


