
介護老人保健施設 エスポワール大原

第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450

　～　加算項目（該当する方のみにかかる費用）　～

◇短期集中リハビリテーション実施加算　　　　　　　　 　 （入所後３ヶ月以内） ◇口腔衛生管理加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　 　　  ９０円／月 　　１１０円／月
◇認知症短期集中リハビリテーション実施加算　　　　　 （入所後３ヶ月以内） ◇療養食加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　６円／食
◇認知症ケア加算　　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　 ◇緊急時治療管理　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　５１８円／日 （連続する３日間）
◇若年性認知症入所者受入加算　　　　　　　　　　　　　 ◇認知症情報提供加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　３５０円／回

◇認知症行動・心理症状緊急対応加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　２００円／日 （入所後７日間）
◇入所後３０日間に限って、上記利用料に１日当たり３０円加算されます（初期加算） ◇所定疾患施設療養費（Ⅰ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　２３９円／日 （１月に７日を限度）
◇入所前後訪問指導加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　４８０円／回 ◇所定疾患施設療養費（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　４８０円／日 （１月に１０日を限度）
◇試行的退所時指導加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ◇訪問看護指示加算　　　　　　　　　　　　　　　     ３００円／回
◇退所時情報提供加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ◇褥瘡マネジメント加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　  　３円／月 　　　１３円／月
◇入退所前連携加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　４００円／回 ◇再入所時栄養連携加算　　　　　　　　　　　　 　　    ２００円／回
◇経口移行加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ◇安全対策体制加算　　　　　　　　　　　　 　　        ２０円／回  （入所時１回）
◇経口維持加算　（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　１００円／月 ◇地域連携診療計画情報提供加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　３００円／回
◇かかりつけ医連携薬剤調整加算　（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　２４０円／回　 ◇ターミナルケア加算（死亡日）　　　　　　　　　　　　　　　 　１６５０円／日
◇かかりつけ医連携薬剤調整加算（Ⅲ）　　　　　　　　　　　 （ⅠとⅡを算定していること） ◇ターミナルケア加算（死亡日以前２～３日）　　　　　　　　　　　　　　　 　　８２０円／日
◇排せつ支援加算（Ⅰ）（Ⅱ）（Ⅲ）　　　　　　　　　　　 ◇ターミナルケア加算（死亡日以前４～３０日）　　　　　　　　　　　　　　　 　　１６０円／日

◇ターミナルケア加算（死亡日以前３１～４５日）　　　　　　　　　　　　　　　 　　　８０円／日

　　　※理美容料金　：　５００円～２，５００円（実費）◇介護職員等特定処遇改善加算(Ⅱ）　 　　　　　　　　　（基本料金＋加算料金）×１．７％／月　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
◇介護職員等ベースアップ等支援加算　 　　　　　　　　（基本料金＋加算料金）×０．８％／月　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

１００円／回
１００円／回

　１０円／月　・　１５円／月　・　２０円／月

◇介護職員処遇改善加算(Ⅰ）　　　　　　　　　　　　　　　（基本料金＋加算料金）×３．９％／月　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

５００円／回
６００円／回

２８円／日
４００円／月

２４０円／日
７６円／日

１２０円／日
◇外泊された場合には、外泊初日と最終日以外は、上記保険負担金に代えて３６２円となります（月６日を限度）

４５０円／回
４００円／回

100,923
2,780 3,941 118,623

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　※単位は全て（円）

２４０円／日

33

58,023
1,220 2,381 71,823
1,480 2,641 79,623
2,190 3,351

260 200

760 1,921

300 60

99,273
2,780 3,886 116,973

要介護 ５ 1,085 24 6 46 1,161

33

56,373
1,220 2,326 70,173
1,480 2,586 77,973
2,190 3,296

260 200

760 1,866

300 60

97,593
2,780 3,830 115,293

要介護 ４ 1,030 24 6 46 1,106

33

54,693
1,220 2,270 68,493
1,480 2,530 76,293
2,190 3,240

260 200

760 1,810

300 60

95,673
2,780 3,766 113,373

要介護 ３ 974 24 6 46 1,050

33

52,773
1,220 2,206 66,573
1,480 2,466 74,373
2,190 3,176

260 200

760 1,746

300 60

93,453
2,780 3,692 111,153

要介護 ２ 910 24 6 46 986

33

50,553
1,220 2,132 64,353
1,480 2,392 72,153
2,190 3,102

260 200

760 1,672

300 60要介護 １ 836 24 6 46 912

自費分計／日　② ①＋②小計／日
自立支援促
進加算／月

③

科学的介護推進体
制加算（Ⅱ）／月

④

ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝﾏﾈｼﾞﾒﾝﾄ
計画書情報加算／月

⑤

合計／（①＋②）×
月(３０日)＋③+④+⑤

在宅復帰・在宅
療養支援機能

加算（Ⅱ）

保険適用分
計／日　①

食費 居住費 日用品費 教養娯楽費

基本利用料金表　　《　入所・４床室　》  　１割負担               
2023年4月1日

介護度 負担限度額
保険１割

負担金／日
夜勤職員
配置加算

サービス提供
体制強化加算

（Ⅲ）



介護老人保健施設 エスポワール大原

第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450

　～　加算項目（該当する方のみにかかる費用）　～

◇短期集中リハビリテーション実施加算　　　　　　　　 　 （入所後３ヶ月以内） ◇口腔衛生管理加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　 　 　１８０円／月　　２２０円／月
◇認知症短期集中リハビリテーション実施加算　　　　　 （入所後３ヶ月以内） ◇療養食加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　１２円／食
◇認知症ケア加算　　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　 ◇緊急時治療管理　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　１０３６円／日 （連続する３日間）
◇若年性認知症入所者受入加算　　　　　　　　　　　　　 ◇認知症情報提供加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　７００円／回

◇認知症行動・心理症状緊急対応加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　４００円／日 （入所後７日間）
◇入所後３０日間に限って、上記利用料に１日当たり６０円加算されます（初期加算） ◇所定疾患施設療養費（Ⅰ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　４７８円／日 （１月に７日を限度）
◇入所前後訪問指導加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　９６０円／回 ◇所定疾患施設療養費（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　９６０円／日 （１月に１０日を限度）
◇試行的退所時指導加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ◇訪問看護指示加算　　　　　　　　　　　　　　　     ６００円／回
◇退所時情報提供加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ◇褥瘡マネジメント加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　  　６円／月 　　　２６円／月
◇入退所前連携加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　８００円／回 ◇再入所時栄養連携加算　　　　　　　　　　　　 　　    ４００円／回
◇経口移行加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ◇安全対策体制加算　　　　　　　　　　　　 　　       ４０円／回  （入所時１回）
◇経口維持加算　（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　２００円／月 ◇地域連携診療計画情報提供加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　６００円／回
◇かかりつけ医連携薬剤調整加算　（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　４８０円／回　 ◇ターミナルケア加算（死亡日）　　　　　　　　　　　　　　　 　３３００円／日
◇かかりつけ医連携薬剤調整加算（Ⅲ）　　　　　　　　　　　 （ⅠとⅡを算定していること） ◇ターミナルケア加算（死亡日以前２～３日）　　　　　　　　　　　　　　　 　１６４０円／日
◇排せつ支援加算（Ⅰ）（Ⅱ）（Ⅲ）　　　　　　　　　　　 ◇ターミナルケア加算（死亡日以前４～３０日）　　　　　　　　　　　　　　　 　　３２０円／日

◇ターミナルケア加算（死亡日以前３１～４５日）　　　　　　　　　　　　　　　 　　１６０円／日

　　　※理美容料金　：　５００円～２，５００円（実費）◇介護職員等特定処遇改善加算(Ⅱ）　 　　　　　　　　　（基本料金＋加算料金）×１．７％／月　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
◇介護職員等ベースアップ等支援加算　 　　　　　　　　（基本料金＋加算料金）×０．８％／月　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

２００円／回
２００円／回

　２０円／月　・　３０円／月　・　４０円／月

◇介護職員処遇改善加算(Ⅰ）　　　　　　　　　　　　　　　（基本料金＋加算料金）×３．９％／月　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

１０００円／回

１２００円／回

５６円／日
８００円／月

４８０円／日
１５２円／日
２４０円／日

◇外泊された場合には、外泊初日と最終日以外は、上記保険負担金に代えて７４２円となります（月６日を限度）

９００円／回
８００円／回

136,146
2,780 5,102 153,846

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　※単位は全て（円）

４８０円／日

66

93,246
1,220 3,542 107,046
1,480 3,802 114,846
2,190 4,512

260 200

760 3,082

600 120

132,846
2,780 4,992 150,546

要介護 ５ 2,170 48 12 92 2,322

66

89,946
1,220 3,432 103,746
1,480 3,692 111,546
2,190 4,402

260 200

760 2,972

600 120

129,486
2,780 4,880 147,186

要介護 ４ 2,060 48 12 92 2,212

66

86,586
1,220 3,320 100,386
1,480 3,580 108,186
2,190 4,290

260 200

760 2,860

600 120

125,646
2,780 4,752 143,346

要介護 ３ 1,948 48 12 92 2,100

66

82,746
1,220 3,192 96,546
1,480 3,452 104,346
2,190 4,162

260 200

760 2,732

600 120

121,206
2,780 4,604 138,906

要介護 ２ 1,820 48 12 92 1,972

120 66

78,306
1,220 3,044 92,106
1,480 3,304 99,906
2,190

1,824 260 200

760 2,584

600
4,014

①＋②小計／日
自立支援促
進加算／月

③

科学的介護推進体
制加算（Ⅱ）／月

④

ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝﾏﾈｼﾞﾒﾝﾄ
計画書情報加算／月

⑤

合計／（①＋②）×
月(３０日)＋③+④+⑤

要介護 １ 1,672 48 12 92

保険適用分
計／日　①

食費 居住費 日用品費 教養娯楽費 自費分計／日　②

基本利用料金表　　《　入所・４床室　》  　２割負担               
2023年4月1日

介護度 負担限度額
保険２割

負担金／日
夜勤職員
配置加算

サービス提供
体制強化加算

（Ⅲ）

在宅復帰・在宅
療養支援機能

加算（Ⅱ）



介護老人保健施設 エスポワール大原

第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450
第１段階 300 0
第２段階 390 370
第３段階① 650 370
第３段階② 1,360 370
第４段階 1,870 450

　～　加算項目（該当する方のみにかかる費用）　～

◇短期集中リハビリテーション実施加算　　　　　　　　 　 （入所後３ヶ月以内） ◇口腔衛生管理加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　 　 　２７０円／月　　３３０円／月
◇認知症短期集中リハビリテーション実施加算　　　　　 （入所後３ヶ月以内） ◇療養食加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　１８円／食
◇認知症ケア加算　　　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　 ◇緊急時治療管理　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　１５５４円／日 （連続する３日間）
◇若年性認知症入所者受入加算　　　　　　　　　　　　　 ◇認知症情報提供加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　１０５０円／回

◇認知症行動・心理症状緊急対応加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　６００円／日 （入所後７日間）
◇入所後３０日間に限って、上記利用料に１日当たり９０円加算されます（初期加算） ◇所定疾患施設療養費（Ⅰ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　７１７円／日 （１月に７日を限度）
◇入所前後訪問指導加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　１４４０円／回 ◇所定疾患施設療養費（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　１４４０円／日 （１月に１０日を限度）
◇試行的退所時指導加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ◇訪問看護指示加算　　　　　　　　　　　　　　　     ９００円／回
◇退所時情報提供加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ◇褥瘡マネジメント加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　  　９円／月 　　　３９円／月
◇入退所前連携加算（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　１２００円／回 ◇再入所時栄養連携加算　　　　　　　　　　　　 　　    ６００円／回
◇経口移行加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ◇安全対策体制加算　　　　　　　　　　　　 　　       ６０円／回  （入所時１回）
◇経口維持加算　（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　３００円／月 ◇地域連携診療計画情報提供加算　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　９００円／回
◇かかりつけ医連携薬剤調整加算　（Ⅰ）（Ⅱ）　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　７２０円／回　 ◇ターミナルケア加算（死亡日）　　　　　　　　　　　　　　　 　４９５０円／日
◇かかりつけ医連携薬剤調整加算（Ⅲ）　　　　　　　　　　　 （ⅠとⅡを算定していること） ◇ターミナルケア加算（死亡日以前２～３日）　　　　　　　　　　　　　　　 　２４６０円／日
◇排せつ支援加算（Ⅰ）（Ⅱ）（Ⅲ）　　　　　　　　　　　 ◇ターミナルケア加算（死亡日以前４～３０日）　　　　　　　　　　　　　　　 　　４８０円／日

◇ターミナルケア加算（死亡日以前３１～４５日）　　　　　　　　　　　　　　　 　　２４０円／日

　　　※理美容料金　：　５００円～２，５００円（実費）◇介護職員等特定処遇改善加算(Ⅱ）　 　　　　　　　　　（基本料金＋加算料金）×１．７％／月　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
◇介護職員等ベースアップ等支援加算　 　　　　　　　　（基本料金＋加算料金）×０．８％／月　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

３００円／回
３００円／回

　３０円／月　・　４５円／月　・　６０円／月

◇介護職員処遇改善加算(Ⅰ）　　　　　　　　　　　　　　　（基本料金＋加算料金）×３．９％／月　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

１５００円／回

１８００円／回

８４円／日
１２００円／月

７２０円／日
２２８円／日
３６０円／日

◇外泊された場合には、外泊初日と最終日以外は、上記保険負担金に代えて１０８６円となります（月６日を限度）

１３５０円／回

１２００円／回

171,369
2,780 6,263 189,069

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　※単位は全て（円）

７２０円／日

99

128,469
1,220 4,703 142,269
1,480 4,963 150,069
2,190 5,673

260 200

760 4,243

900 180

166,419
2,780 6,098 184,119

要介護 ５ 3,255 72 18 138 3,483

99

123,519
1,220 4,538 137,319
1,480 4,798 145,119
2,190 5,508

260 200

760 4,078

900 180

161,379
2,780 5,930 179,079

要介護 ４ 3,090 72 18 138 3,318

99

118,479
1,220 4,370 132,279
1,480 4,630 140,079
2,190 5,340

260 200

760 3,910

900 180

155,619
2,780 5,738 173,319

要介護 ３ 2,922 72 18 138 3,150

99

112,719
1,220 4,178 126,519
1,480 4,438 134,319
2,190 5,148

260 200

760 3,718

900 180

148,959
2,780 5,516 166,659

要介護 ２ 2,730 72 18 138 2,958

180 99

106,059
1,220 3,956 119,859
1,480 4,216 127,659
2,190

2,736 260 200

760 3,496

900
4,926

①＋②小計／日
自立支援促
進加算／月

③

科学的介護推進体
制加算（Ⅱ）／月

④

ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝﾏﾈｼﾞﾒﾝﾄ
計画書情報加算／月

⑤

合計／（①＋②）×
月(３０日)＋③+④+⑤

要介護 １ 2,508 72 18 138

保険適用分
計／日　①

食費 居住費 日用品費 教養娯楽費 自費分計／日　②

基本利用料金表　　《　入所・４床室　》  　３割負担               
2023年4月1日

介護度 負担限度額
保険３割

負担金／日
夜勤職員
配置加算

サービス提供
体制強化加算

（Ⅲ）

在宅復帰・在宅
療養支援機能

加算（Ⅱ）


