
1割負担 2割負担 3割負担 1割負担 2割負担 3割負担

要介護１ ¥1,885 ¥2,825 ¥3,830 ¥1,530 ¥2,155 ¥2,785

要介護２ ¥2,030 ¥3,125 ¥4,270 ¥1,620 ¥2,330 ¥3,045

要介護３ ¥2,180 ¥3,410 ¥4,715 ¥1,705 ¥2,495 ¥3,300

要介護４ ¥2,350 ¥3,750 ¥5,055 ¥1,810 ¥2,615 ¥3,615

要介護５ ¥2,515 ¥4,095 ¥5,380 ¥1,925 ¥2,840 ¥3,940

～6か月間 ¥892 ¥1,783 ¥2,675

7か月目～ ¥561 ¥1,122 ¥1,681

一回あたり ¥114 ¥228 ¥341

月二回 ¥322 ¥642 ¥962

介護度 1割負担 2割負担 3割負担

要支援１ ¥3,610 ¥5,900 ¥9,030

要支援２ ¥5,910 ¥10,120 ¥15,925

月二回 ¥332 ¥662 ¥992

※病状や身体状況により介護保険料が異なり、費用が変動することがあります。

・口腔機能向上

老人保健施設愛泉館　（介護予防）通所リハビリテーション料金表

＜通所リハビリテーション＞

（一日あたり）

＜介護予防通所リハビリテーション＞

（一月あたり）

介護度
一日コース 半日コース

・短期集中リハビリテーション（3か月間）

・リハビリテーションマネジメント（月額）

・口腔機能向上

※上記料金表には昼食料金、教養娯楽費、日用品費を含む凡その料金となっております。

（一日コースの方は入浴料金を含む）


