
・その他、理美容代、電気代等ご希望により自己負担となります。

「介護保険負担限度額」の認定を受けている方は、認定証に記載の「食費」と「居住費」になります。

認定の段階により、上記利用料（月額）より、下の金額を減じた金額が利用料（月額）となります。

第３段階-1 46,810円

第２段階 80,290円

※　介護保険負担限度額認定を受けている方の利用料について

段　階
②介護保険負担限度額

認定による減額金額 利用料（月額）＝ ① ー ②

第３段階-2 24,800円

・月額：31日分で計算しています。
・介護保険分：1割の金額を記載、2・3割負担の方は介護保険分が増額となります。
・室数：ユニットA：4室、ユニットB：8室、ユニットC：48室、ユニットD：12室

ユ

ニ

ッ

ト

D

要介護度 介護保険(1割分) 食費・居住費 部屋代

要介護4 33,032円

要介護5 35,338円

①利用料（月額）

要介護3 30,669円

117,800円

（食費：1,800円/日

居住費：2,000円/日)

0円

2人床

148,469円

150,832円

153,138円

ユ

ニ

ッ

ト

C

要介護度 介護保険(1割分) 食費・居住費 部屋代

要介護4 33,032円

要介護5 35,338円

①利用料（月額）

要介護3 30,669円

117,800円

（食費：1,800円/日

居住費：2,000円/日)

46,500円

(1,500円/日×31日)

個室

194,969円

197,332円

199,638円

ユ

ニ

ッ

ト

B

要介護度 介護保険(1割分) 食費・居住費 部屋代

要介護4 33,032円

要介護5 35,338円

35,338円 246,138円

①利用料（月額）

要介護3 30,669円

117,800円

（食費：1,800円/日

居住費：2,000円/日)

77,500円

(2,500円/日×31日)

個室:トイレ、浴室付き

225,969円

228,332円

230,638円

ナーシングヴィラ本郷(ユニット型)　月額料金表　

ユ

ニ

ッ

ト

A

要介護度 介護保険(1割分) 食費・居住費 部屋代 ①利用料（月額）

要介護3 30,669円

117,800円

（食費：1,800円/日

居住費：2,000円/日)

93,000円

(3,000円/日×31日)

個室:トイレ、浴室付き

241,469円

要介護4 33,032円 243,832円

要介護5



・月額：31日分で計算しています。
・介護保険分：1割の金額を記載、2・3割負担の方は介護保険分が増額となります。
・その他、理美容代、電気代等ご希望により自己負担となります。

・室数：2人床：11室、4人床：2室

「介護保険負担限度額」の認定を受けている方の利用料（月額）は次のとおり

です。

「介護保険負担限度額」の認定を受けている方は、「認定証」に記載の食費と

居住費になります。

2床室、4床室ともに利用料（月額）は同額になります。

第２段階

要介護3：85,183円

要介護4：87,420円

要介護5：89,656円

要介護4：65,410円

要介護5：67,646円

要介護3：63,173円

要介護4：57,350円

要介護5：59,586円

要介護3：55,113円

食費：1,360円/日

居住費：370円/日

食費：650円/日

居住費：370円/日

食費：390円/日

居住費：370円/日

2

床

室

要介護度

要介護3

第３段階-2

第３段階-1

31,553円

33,790円

36,026円

113,393円

ナーシングヴィラ本郷(小規模従来型)　月額料金表

4

床

室

要介護度

要介護3

要介護4

要介護5

介護保険(1割分)

31,553円

33,790円

36,026円

115,630円

117,866円

要介護4

要介護5

利用料（月額）

101,370円

（食費：1,800円/日

居住費：1,470円/日)

段　階 食費・居住費

81,840円

（食費：1,800円/日

居住費：840円/日)

食費・居住費 利用料（月額）

利用料（月額）

※　介護保険負担限度額認定を受けている方の利用料について

食費・居住費

132,923円

135,160円

137,396円

介護保険(1割分)



特別養護老人ホーム　ナーシングヴィラ本郷

・その他、理美容代、電気代等ご希望により自己負担となります。

「介護保険負担限度額」の認定を受けている方は、認定証に記載の「食費」と「居住費」になります。

認定の段階により、上記利用料（日額）より、下の金額を減じた金額が利用料（日額）になります。

6,305円

要介護1

　短期入所生活介護　利用料（日額/ユニット型）　

要介護度 介護保険(1割分) 食費・居住費 部屋代 ①利用料（日額）

1,490円

内訳：食費(-800円)、居住費（-690円）

6,380円

要介護4 1,151円 6,451円

要介護5 1,220円 6,520円

要介護3 1,080円

　　　　　　②介護保険負担割合：1割（2・3割負担の方は介護保険分が増額となります。）

　　　　　　④介護保険(1割分)の金額には各種加算を含みます。

※　介護保険負担限度額認定を受けている方の利用料について

段　階

第３段階-2

2,380円

内訳:食費(-1,200円)、居住費（-1,180円）

936円 6,236円
ユ

ニ

ッ

ト

型

3,800円/日

（食費：1,800円/日）

（居住費：2,000円/

日）

1,500円/日

ユニットC

　　　　　　①介護保険負担限度額認定を受けていない方（第4段階）

第３段階-1

第２段階

要介護2 1,005円

　　　　　　③部屋代（ユニットBの場合：2,500円、ユニットAの場合：3,000円になります。）

利用料（日額）＝ ① ー ②

②介護保険負担限度額認定による

減額金額

1,190円

内訳：食費(-500円)、居住費（-690円）

・計算条件


