
2022.10.01改訂
新宿けやき園

要介護1 要介護2 要介護3 要介護4 要介護5

単位数 ↓参考

30/日 約33円

246/日 約268円

6/回 約7円

72/日 約78円

144/日 約157円

780/日 約850円

1580/日 約1722円

特別養護老人ホーム新宿けやき園簡易料金表

◎　特別養護老人ホームで1ヶ月にかかる費用

　　※　介護保険の自己負担割合は、介護保険負担割合証をご確認ください。

自己負担額　1割合計 ¥158,200 ¥160,800 ¥163,500 ¥166,200 ¥168,700

¥246,700

自己負担額　2割合計 ¥186,600 ¥191,800 ¥197,400 ¥202,600 ¥207,700

自己負担額　3割合計 ¥215,100 ¥222,800 ¥231,200 ¥239,000

外泊時加費用 月6日を限度とする（入院も含む）

(概算　端数繰り上げ）

※　料金の内訳は、「介護サービス費用（1～3割）」 ＋ 「食費」 ＋ 「居住費」です。

※　上記の料金表は、31日計算となります。入退所月は日割り計算になります。

※　上記の料金表には医療費は含まれておりません。お薬代や診察代等が別途発生します。

※　医療機関入院中は医療保険の適用となるため、介護保険費用は発生しませんが、
　　不在期間中の居室費用は発生致します。

※　介護保険負担限度額認定を受けている方の料金については裏面をご覧ください。
　　また、申請に関しては当施設生活相談員にご相談ください。

◎　状況に応じて以下の加算が発生します

加算名 適用期間

初期加算 入所初日または退院日から30日まで

療養食加算 １食ごとの算定

看取り介護加算

死亡日以前31～45日

死亡日以前4～30日

死亡前日、前々日

死亡日

◎　その他　日常生活費用一覧

日常生活費用 金額 請求単位

家電製品使用に係る電気料 ¥320 1ヶ月

理美容代 \2.244～ １回

クラブ活動費用（華道・小物作り） 各\500 各１回

複写物の交付 ¥10 １枚

預かり金サービス ¥1,580 １ヶ月

買い物サービス（預り金利用者） ¥215 １回毎

家族宿泊費
宿泊代 ¥2,200 １日

食費 朝：\375　昼：\680　夕：\680



2022.10.01改訂
新宿けやき園

負担段階

要介護1 要介護2 要介護3 要介護4 要介護5

一般額 ¥158,200 ¥160,800 ¥163,500 ¥166,200 ¥168,700

第３段階② ¥111,200 ¥113,800 ¥116,600 ¥119,200 ¥121,800

第３段階① ¥89,200 ¥91,800 ¥94,600 ¥97,200 ¥99,700

第２段階 ¥66,000 ¥68,500 ¥71,300 ¥73,900 ¥76,500

介護保険負担限度額制度とは

特別養護老人ホーム、介護老人保健施設、短期入所生活介護において、ご本人の所
得や預貯金等に応じて、食費と居住費の助成を受けられる制度です。新宿区役所介
護保険課への申請が必要になります。

判定要件 助成費（1日当）

第
2
段
階

・非課税世帯であること
・住民票上の世帯が異な場合でも、配偶者がいる場
合は、配偶者が非課税であること

・年間合計所得が80万円以下
・預貯金が単身世帯で650万円以下
　　　　　　　夫婦で1650万円以下

食費　　390円
居住費　820円

（概算　端数繰り上げ）

第
3
段
階
①

・非課税世帯であること
・住民票上の世帯が異な場合でも、配偶者がいる場
合は、配偶者が非課税であること

・年間合計所得が80万円超120万円以下
・預貯金が単身世帯で550万円以下
　　　　　　　夫婦で1550万円以下

食費　  　650円
居住費　1310円

第
3
段
階
②

・非課税世帯であること
・住民票上の世帯が異な場合でも、配偶者がいる場
合は、配偶者が非課税であること

・年間合計所得が120万円超
・預貯金が単身世帯で500万円以下
　　　　　　　夫婦で1500万円以下

食費　　1360円
居住費　1310円

※　第4段階は一般額となります。

※　申請方法については新宿区介護保険課給付係にお問い合わせ下さい。(03-5273-4176)

上記の申請が通り、介護保険負担限度額認定証が発行
されると、以下の料金に変更されます。

負担段階1割
（月額31日計算）


