
シルバーハイツ（説明時配布資料） 

■シルバーハイツ・マゼンタ 利用者負担額一覧表 

 

 

≪基本月額料金表≫                      （令和６年４月１日現在） 

 基 本 料 金 食費 

(30 日の場合) 

介護サービスの 

保険適用上限額 

月額利用料

合計  家 賃 共益費 サービス費 合 計 

自立 

30,000 円 14,000 円 

30,000 円 74,000 円 

40,500 円 

 

朝：310 円 

昼：520 円 

夕：520 円 

 114,500 円 

要支援１ 15,000 円 59,000 円 5,032 円 104,532 円 

要支援２ 

 44,000 円 

10,513 円 95,013 円 

要介護１ 16,765 円 101,265 円 

要介護２ 19,705 円 104,205 円 

要介護３ 27,048 円 111,548 円 

要介護４ 30,938 円 115,438 円 

要介護５ 36,217 円 120,717 円 

 

 

≪他、諸経費≫ 

項 目 摘 要 金 額 備 考 

季節電気料金 夏(7～9月)・冬(12～2月) 月額 2,400円  

オムツ処分費 
持ち込み時 月額 1,000円  

施設指定オムツ使用時 無料 

個別入浴 1回 45分間 1回 100円 身体介護利用時は、別途請求 

ベッド 

（電動 2 モーター） 

要介護１までの希望者 月額 1,500円 台数に限りあり 

要介護２以上の希望者 カタログ参照 福祉用具貸与適用 

洗濯物 

本人洗濯 月額 3,000円 洗剤・柔軟剤等は自己負担 

施設洗濯 月額 2,400円 
洗剤・柔軟剤込み料金 

(衣類等に氏名要記入) 

家族洗濯 無料 汚れ物を入れる袋のご用意をお願いします 

※ベッド（1,500円）は、ベッド本体・マットレス・サイドレール（2本）の込み料金です。 

※本人洗濯は、機器（洗濯機・乾燥機）使用料金となります。 

※施設洗濯希望者の個別対応は、別途 1,000円（月額）徴収となります。 

 

※理美容代・医療費は、別途自己負担となります。 


