
負担割合 2割負担 3割負担

負担限度額 1段階 2段階 3段階① ３段階② 4段階 4段階 4段階

要介護1
（※）

59,144 61,844 84,344 105,644 139,724 165,267 190,811

要介護2
（※）

61,505 64,205 86,705 108,005 142,085 169,990 197,894

要介護3 64,038 66,738 89,238 110,538 144,618 175,055 205,492

要介護4 66,431 69,131 91,631 112,931 147,011 179,841 212,671

要介護5 68,755 71,455 93,955 115,255 149,335 184,489 219,643

1割負担

特別養護老人ホーム グリーンヒル　料金表【令和5年4月1日現在】

※要介護1又は2の方について、居宅において日常生活を営むことが困難なことについてやむを得ない事由があることによる特例的な施設への入
所が認められています。

　1か月（30日）当たりの概算料金です。

　加算料金・教養娯楽費・日用生活品費・医療費・薬剤費等が別途必要になる場合があります。


