
グループホームかすが苑 短期利用料金表 

（□要介護・□要支援）                   

令和 7年 1月現在  

（事業所番号 １２７０７００１８８） 

 

１．サービス利用料金（利用者負担額は介護負担割合証のサービス費用とする）      

サービス内容略称 １日あたり 

（負担１割） 

備 考 

 

□短期 認知症対応型共同生活介護（Ⅱ） １ ７８１ 要介護 1 

□短期 認知症対応型共同生活介護（Ⅱ） ２ ８１７ 要介護２ 

□短期 認知症対応型共同生活介護（Ⅱ） ３ ８４１ 要介護３ 

□短期 認知症対応型共同生活介護（Ⅱ） ４ ８５８ 要介護４ 

□短期 認知症対応型共同生活介護（Ⅱ） ５ ８７４ 要介護５ 

   

□（予）短期 認知対応型共同生活介護（Ⅱ）２ ７７７ 要支援２ 

 

２．加算料金 

□（予）夜間支援体制加算（Ⅱ） ２５ 1 日につき 

□（予）短期 若年性短期認知症利用者受入加算 １２０ 1 日につき 65 歳未満のご利用者 

□（予）短期 認知症行動心理症状緊急対応加算 ２００ 

１日につき 医師の判断の元、在宅での生活困難

であり、緊急に利用する事適当とされた場合（短

期入所のみで入居より 7 日間限定） 

□（予）短期 ｻｰﾋﾞｽ提供体制強化加算（Ⅰ） ２２ 勤続10年以上の介護福祉士が25％以上配置され

ている場合 又は他 2 

□（予）短期 ｻｰﾋﾞｽ提供体制強化加算（Ⅱ） １８ 介護福祉士が 60％以上配置されている場合 

□（予）短期 ｻｰﾋﾞｽ提供体制強化加算（Ⅲ） ６ 常勤職員が 75％以上配置されている場合 又は

他 2 

□（予）短期介護職員等処遇改善加算（Ⅰ）  所定単位数の 18.6％ 

□（予）短期介護職員等処遇改善加算（Ⅱ）  所定単位数の 17.8％ 

□（予）短期介護職員等処遇改善加算（Ⅲ）  所定単位数の 15.5％ 

   

※ 加算につきましては、諸条件により変動の可能性があります。ご了承の程よろしくお願い致します。 

 

３．食費 （自費） 

□朝食 □昼食（おやつ代含む） □夕食 

４５０円 ６５０円 ５５０円 

※ムース特別食につきましては、朝食 500 円 昼食 700円 夕食 600 円となります。 

（裏面に続く） 

 



４．宿泊費（自費） 

□宿泊 ２０００円 １泊につき 

 

５．日常使用品（自費） 

□おむつＭ １７０円  □リハビリパンＭ １８０円  

□おむつＬ １９０円  □リハビリパンツＬ ２００円  

□おむつＬＬ ２１０円  □リハビリパンツＬＬ ２２０円  

□滅菌ガーゼＳ ３０円  □尿取りパッド（小） ５０円  

□滅菌ガーゼＭ ４０円  □尿取りパッド（大） ８０円  

□滅菌ガーゼＬ ５０円  □バスタオル（レンタル） ５０円  

□寝具レンタル（1 日につき） １００円  □ファイスタオル（レンタル） ２０円  

□洗濯代（1 日につき） １００円  
□ドレッシングテープ（1 ㎝に

つき 
１０円  

※ カーテン・居室等において、通常使用以外の汚れをつけてしまった場合のみ、クリーニング費用の 

ご請求を致します。ご理解の程、宜しくお願い致します。 

 


