
 

 

 

特別養護老人ホーム  天拝の園 

ご利用のごあんない 
 

当施設は介護保険適用施設です。ご利用には｢要介護認定｣が必要です。 

福岡県指定４０７３０００４６７号 

 

特別養護老人ホームとは・・・ 

 要介護３から要介護５までの認定を受けられた方のうち、常時介護が必要で、かつ家庭での生 

活が困難な場合に、介護力のある生活空間を提供する施設です。介護のほかにも、食事、健康管 

理、レクリエーションなどのサービスを提供しています。 

※要介護１又は要介護２と認定された方であっても、やむを得ない事情などで、家庭での生活が 

困難と認められる方は、市町村の適切な関与のもと、特例的にご利用できる場合があります。 

≪年間行事≫ 

１月 お正月   新年会 ７月 七 夕   

誕生会 

お買い物 

カラオケ 

各種ボランティア

受入れ 

２月 節 分    ８月 ビアガーデン 

３月 ひなまつり おやつの店 ９月 敬老会  おやつの店 

４月 お花見   １０月 運動会   

５月 母の日 お花見    １１月 おやつの店 

６月 父の日 おやつの店    １２月   忘年会  餅つき 

※行事の内容は一部変更する場合がございます。 

施設概要 

 入所定員  ５０名 ４人部屋(12 室)・個室(2 室) 全室トイレ(2 室を除く）・洗面所付 

お申込からご利用まで 

① ご相談・ご見学 

 

 

 

 

②お申込受付 

 

 

 

 

 

③面接・説明 

 

 

 

 

④契約・入所日の決定 

 

 

 

⑤入所・ご利用開始 

 

 

 

当施設では利用者様の個人情報の取扱いについて、「個人情報の保護に関する法律」の規定に従い、 

適切に対応いたします。 

（5） 

◎ ご見学・ご相談は随時うけたまわります。まずはお電話でお問い合わせ下さい。 

◎ 入所申込用紙をお渡しいたします。 

◎ ご本人様、ご家族様でよくご検討下さい。 

◎ 入所申込書に必要事項をご記入いただきます。また、担当者から介護状況などについて

の聞き取りがございます。 

◎ ご入所の順番が参りましたら、ご連絡差し上げます。 

◎ 適切な居室がご用意できない場合は、お待ちいただくことがございます。 

 

◎ ご本人様の心身の状況を確認させていただく為に、訪問、面接をさせていただきます。 

◎ ご家族様を含めて、重要事項、および契約についてご説明いたします。 

◎ 入所に際して必要な手続きや、お持ちいただくもの等について、ご説明いたします。 

 

◎ 入所日の打ち合わせをいたします。(お迎えが必要な場合はご相談下さい。) 

◎ 契約書・重要事項説明書等に署名捺印の上、提出していただきます。 

 

◎ 諸手続きやご案内等がございますので、お時間に余裕をもってお越し下さい。 

 

 



 

特別養護老人ホーム 天拝の園 

ご利用料金表 

当施設は介護保険適用施設です。(福岡県指定４０７３０００４６７号) 

  料金は「要介護認定」にしたがって計算されます。 

 

介護保険給付対象サービス 

《多床室・従来型個室》 １日あたり 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

※ 月毎に口腔衛生管理加算（90 単位／月）が加算されます。 

※ 月毎に科学的介護推進体制加算 (40 円／月) が加算されます。 

※  生産性向上推進体制加算Ⅱ（10 円／月）が加算されます。 

※ 高齢者施設等感染対策向上加算Ⅰ（10 単位／月）が加算されます。 

※ 高齢者施設等感染対策向上加算Ⅱ（5 単位／月）が加算されます。 

※ 新興感染症等施設療養費（1日 240単位）該当者の方のみ月に 1回､連続する 5日を限度に加算。 

※ 退所時栄養情報連携加算（70 単位／月） 該当者の方のみ加算されます。 

※ 協力医療機関連携加算(50 単位/月)が加算されます。 

※ 入所から３０日間は、初期加算(１日 30 単位）が加算されます。 

※ 入院中又は外泊中は、6 日目までを限度に（1 日 246 単位）が加算されます。 

※ 安全対策体制加算（入所時 20 単位／回）が加算されます。 

※ 月毎に介護職員等処遇改善加算Ⅰロ（毎月の合計単位の 176／1000）が加算されます。  

※  医師の指示で特別な食事（療養食）の提供が必要な方は療養食加算(6 単位／回)が 1 日 3 食を 

限度として加算されます。 

※ 筑紫野市は地域区分「７級地」に該当する為、サービス費の料金は毎月の合計単位数を 

「1 単位＝10.14 円」で計算します。1 ヶ月の合計単位数に 1.014 を掛けた金額となります。 

※  医療機関にかかる場合の、外来診察費や入院費等は自己負担となります。 

※  所得の状況に応じて、食事負担額・居住費の減額制度があります。 

※  看取り介護加算Ⅰ（死亡日以前 31 日以上 45 日以下については 72 単位/日、死亡日以前 4 日以 

上 30 日以下については 144 単位/日、死亡日の前日及び前々日については 680 単位/日、死亡日 

 については 1,280 単位/日）が加算されます。 

 

 

 

 

 

 

 

 

（６） 

要介  

護度 
サービス費 

 

看護体制加算 

(Ⅰ) 

 

 

日常生活継続 

  支援加算(Ⅰ) 

 

 

 

合 計 

 

１ 589 単位 

6 単位 36 単位 

 631 単位 

２ 659 単位 701 単位 

３ 732 単位 774 単位 

４ 802 単位 844 単位 

５ 871 単位 913 単位 



 

 

介護保険給付外対象サービス 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

※ 居住費・食費については、世帯の所得状況によって異なります。 

 

 

その他ご利用者さまの選定により提供するもの 

※利用者様のご希望で施設常備日用品以外を購入希望される場合は、保証人様とご相談を行い 

 日用品費以外は、実費で請求させていただきます。 

※その他、複写物、写真代、切手、クリーニング代、理美容代は実費負担です。 

 

 

 

≪お問い合わせ≫ 

〒８１８－００４２ 

福岡県筑紫野市大字立明寺６１８番地１ 

特別養護老人ホーム 天拝の園 

担 当：生活相談員 

ＴＥＬ：０９２－９１８－５８００ 

ＦＡＸ：０９２－９１８－５８０３ 

 

R8 年 6 月 1 日 改定 

（７） 

ご利用者  

負担段階 

居住費 

（１日） 

食費 

（１日） 

合計 

（１日） 

第１段階 
多床室 0 円 

300 円 
300 円 

個室 380 円 680 円 

第２段階 
多床室 430 円 

390 円 
820 円 

個室 480 円 870 円 

第３段階① 
多床室 430 円 

650 円 
1,080 円 

個室 880 円 1,530 円 

第３段階② 
多床室 430 円 

1,360 円 
1,790 円 

個室 880 円 2,240 円 

第４段階 
多床室 915 円 

1,800 円 
2,715 円 

個室 1,270 円 3,070 円 

電気代 

(１日につき) 

テレビ視聴料 ラジオ(小型) 電気毛布等 携帯電話充電 CD ラジカセ 

１００円 ５０円 １００円 ５０円     ５０円 

日用品費 300 円（1 日につき）ティッシュ・マスク・使い捨て歯ブラシ(毎食後) 等含む  

教養娯楽費 実 費 半紙・墨汁・手芸用品・外部レクその他 

処方代 実 費  

特別な食事 実 費  

貴重品保管料 ３００円（１ヶ月）  


