
●ユニット型個室
　併設型ユニット型短期入所生活介護費（Ⅰ） ユニット型個室(1人部屋)
第１段階

片道 往復

要支援１ 529 12 22 563 300 820 1,683 184 368
要支援２ 656 12 22 690 300 820 1,810 184 368
要介護１ 704 12 22 738 300 820 1,858 184 368
要介護２ 772 12 22 806 300 820 1,926 184 368
要介護３ 847 12 22 881 300 820 2,001 184 368
要介護４ 918 12 22 952 300 820 2,072 184 368
要介護５ 987 12 22 1,021 300 820 2,141 184 368

第２段階

片道 往復

要支援１ 529 12 22 563 600 820 1,983 184 368
要支援２ 656 12 22 690 600 820 2,110 184 368
要介護１ 704 12 22 738 600 820 2,158 184 368
要介護２ 772 12 22 806 600 820 2,226 184 368
要介護３ 847 12 22 881 600 820 2,301 184 368
要介護４ 918 12 22 952 600 820 2,372 184 368
要介護５ 987 12 22 1,021 600 820 2,441 184 368

第３段階①

片道 往復

要支援１ 529 12 22 563 1,000 1,310 2,873 184 368
要支援２ 656 12 22 690 1,000 1,310 3,000 184 368
要介護１ 704 12 22 738 1,000 1,310 3,048 184 368
要介護２ 772 12 22 806 1,000 1,310 3,116 184 368
要介護３ 847 12 22 881 1,000 1,310 3,191 184 368
要介護４ 918 12 22 952 1,000 1,310 3,262 184 368
要介護５ 987 12 22 1,021 1,000 1,310 3,331 184 368

第３段階②

片道 往復

要支援１ 529 12 22 563 1,300 1,310 3,173 184 368
要支援２ 656 12 22 690 1,300 1,310 3,300 184 368
要介護１ 704 12 22 738 1,300 1,310 3,348 184 368
要介護２ 772 12 22 806 1,300 1,310 3,416 184 368
要介護３ 847 12 22 881 1,300 1,310 3,491 184 368
要介護４ 918 12 22 952 1,300 1,310 3,562 184 368
要介護５ 987 12 22 1,021 1,300 1,310 3,631 184 368

利用料金表
ユニット型　介護老人福祉施設　八女の里

事業者番号　4072301288
令和０６年０６年０１日より　　単位：円
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＊負担限度額の認定を受けるためには、下記の要件を全て満たす必要があります。
　・市民税非課税世帯　・配偶者が市民税非課税（別世帯である場合も含む）

利用者負担限度階 本人の所得内容

第１段階
生活保護受給者・世帯(世帯を分離している配偶者を含む。以下同じ。)
全員が市町村民税非課税である老齢福祉年金受給者

第２段階
世帯全員が市町村民税非課税であって、本人の年金収入+その他の合計所得金額が80万円以下の方
預貯金等が単身の場合は650万円以下、配偶者（夫または妻）がいる場合は1,650万円以下

第３段階①
世帯全員が市町村民税非課税であって、本人の年金収入+その他の合計所得金額が80万円超120万円以下
預貯金等が単身の場合は550万円以下、配偶者（夫または妻）がいる場合は1,550万円以下

第３段階②
世帯全員が市町村民税非課税であって、本人の年金収入+その他の合計所得金額が120万円超
預貯金等が単身の場合は500万円以下、配偶者（夫または妻）がいる場合は1,500万円以下

第４段階 上記以外の方（一般世帯）



●ユニット型個室
第４段階+1割介護負担割合者

片道 往復

要支援１ 529 12 22 563 1,445 2,006 4,014 184 368

要支援２ 656 12 22 690 1,445 2,006 4,141 184 368

要介護１ 704 12 22 738 1,445 2,006 4,189 184 368
要介護２ 772 12 22 806 1,445 2,006 4,257 184 368
要介護３ 847 12 22 881 1,445 2,006 4,332 184 368
要介護４ 918 12 22 952 1,445 2,006 4,403 184 368
要介護５ 987 12 22 1,021 1,445 2,006 4,472 184 368

第４段階+2割介護負担割合者

片道 往復

要支援１ 1058 24 44 1,126 1,445 2,006 4,577 368 736
要支援２ 1312 24 44 1,380 1,445 2,006 4,831 368 736
要介護１ 1408 24 44 1,476 1,445 2,006 4,927 368 736
要介護２ 1544 24 44 1,612 1,445 2,006 5,063 368 736
要介護３ 1694 24 44 1,762 1,445 2,006 5,213 368 736
要介護４ 1836 24 44 1,904 1,445 2,006 5,355 368 736
要介護５ 1974 24 44 2,042 1,445 2,006 5,493 368 736

第４段階+3割介護負担割合者

片道 往復

要支援１ 1587 36 66 1,689 1,445 2,006 5,140 552 1104
要支援２ 1968 36 66 2,070 1,445 2,006 5,521 552 1104
要介護１ 2112 36 66 2,214 1,445 2,006 5,665 552 1104
要介護２ 2316 36 66 2,418 1,445 2,006 5,869 552 1104
要介護３ 2541 36 66 2,643 1,445 2,006 6,094 552 1104
要介護４ 2754 36 66 2,856 1,445 2,006 6,307 552 1104
要介護５ 2961 36 66 3,063 1,445 2,006 6,514 552 1104

※朝食３００円、昼食６００円、夕食５４５円
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※令和６年８月より、滞在費が６０円増になります。

日　額
送迎加算

※別途、サービス利用料（食費･滞在費は含まない）に対して介護職員等処遇改善加算Ⅰとして１４．０％ の料金 が加算されます。


