
利用者負担段階 居住費＋食事代 請求金額
入所費

自己負担額

第
４
段
階

現役並み所得
（２割負担）

居住費 437円
食費 1,700円 ×30日

64,110円

要介護５ 154,110円 204,210円
※市民税課税世帯の方 かつ

年収約1,160万以上要介護４ 150,110円

要介護３ 142,110円 157,110円
※市民税課税世帯の方 かつ
年収約770万円〜1,160万未満

一般世帯

居住費 437円
食費 1,700円 ×30日

64,110円

要介護５ 109,110円

要介護４ 107,110円 108,510円
※市民税課税世帯の方 かつ

年収約770万円未満要介護３ 103,110円

第
３
段
階
②

世帯全員非課税で
年金等120万超〜

居住費 430円
食費 1360円 ×30日

53,700円

要介護５ 98,700円

78,300円要介護４ 96,700円

要介護３ 92,700円

第
３
段
階
①

世帯全員非課税で
年金等80万超〜

120万以下

居住費 430円
食費 650円 ×30日

32,400円

要介護５ 77,400円

57,000円要介護４ 75,400円

要介護３ 71,400円

第
２
段
階

世帯全員非課税で
年金等80万以下

居住費 430円
食費 390円 ×30日

24,600円

要介護５ 69,600円

49,200円（世帯）
39,600円（個人）

要介護４ 67,600円

要介護３ 63,600円

第
１
段
階

生活保護受給者
または

世帯全員非課税で
老齢福祉年金

受給者

居住費 0円
食費 300円 ×30日

9,000円

要介護５ 54,000円

24,000円
要介護４ 52,000円

要介護３ 48,000円

生活保護受給者 ０円

※ おむつ代は介護サービス費に含まれています。

※ 第1〜第3段階に該当される方は、介護保険負担限度額認定証の手続きが必要となります。

※ 入所費自己負担額は、高額介護サービス費の手続きをされた後の金額です。

実際の介護利用サービス費は、下の表を参照ください。

                  

● 介護医療院入所費用

要介護５ 約 45,000円／月

要介護４ 約 43,000円／月

要介護３ 約 39,000円／月

＊１割負担の場合

シーサイド病院介護医療院

2026年4月 現在
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