
A B C D F
天花 天花 ― 天花 天花

わかば わかば わかば わかば わかば

円/日 円/日 円/日 円/月 円/月

天花 534 6 80 1,335 17,615 円 125,615 円
わかば 534 6 10 80 1,360 17,940 円 125,940 円

天花 599 6 80 1,495 19,725 円 127,725 円
わかば 599 6 10 80 1,519 20,049 円 128,049 円

天花 668 6 80 1,665 21,965 円 129,965 円
わかば 668 6 10 80 1,689 22,289 円 130,289 円

天花 732 6 80 1,822 24,042 円 132,042 円
わかば 732 6 10 80 1,847 24,367 円 132,367 円

天花 800 6 80 1,989 26,249 円 134,249 円
わかば 800 6 10 80 2,014 26,574 円 134,574 円

№2472900543 №2492900028

TEL（０５９９）８５－７１００ TEL（０５９９）８５－５３００

FAX（０５９９）８５－５３０７FAX（０５９９）８５－７３００

円39,000
要介護

【３】
円108,000円69,000

円

要介護
【５】

39,000 円69,000 円 108,000 円

□ 医療費、理容代、オムツ代は、個人負担となります。　

　　ＳＨＩＭＡケアリゾート 　ケアリゾート庭園（ｶﾞｰﾃﾞﾝ）

　　　　　　特 定 施 設   天    花  地域密着型特定施設 わ か ば

108,000

円
要介護

【２】
39,000 円69,000 円 108,000

要介護
【４】

39,000 円69,000 円

108,000 円

※全室個室です。
※冷暖房費の加算
はありません。
※衣類、寝具の
洗濯代は無料で
す。

※おやつ代含
み、ﾐｷｻｰ食、刻
み食、塩分・カロ
リー制限食も同
料金です。

基
本
料
金

要介護
【１】

39,000 円69,000 円

毎月の 施設利用料金　一覧表　（介護保険１割負担） ２０１８年　４月

介護度 施設名

①家 賃
（光熱水費込み）

②食 費

①+②
施設利用料

合計

③（A～F）介護保険１割負担 (30日分）

①+②+③
合計金額

③介護保険
1割負担

合計

介
護
職
員
処
遇

改
善
加
算
Ⅰ

サ
ー
ビ
ス
提
供

体
制
強
化
加
算

夜
間
看
護
体
制
加
算

医
療
機
関
連
携
加
算


