
保険外費用（医療保険には含まれない費用） 

選択 項目 料 金 

病衣リース 通常型 

600 円/日 

カバーリングタイプ

高熱殺菌 

タオルリース

バスタオル 

フェイスタオル

使い捨ておしぼり 

入浴用石鹸類 液体石鹸・シャンプー 

その他 日用品・口腔ケア用品※ 

私物洗濯（外部） 種類別に料金設定 

個人専用リース 冷蔵庫 128 円/日 

TV 234 円/日 

理髪代 

（北海道理美容企画） 

理髪＋顔そり 2,420円／回 

理髪のみ 1,980円／回 

顔そりのみ 1,430円／回 

おむつ 別紙参照 

その他 利用者様の希望による日常生活用品費は実費 

※日用品・口腔ケア用品にはティッシュ・TVイヤホン・横呑み・カップ・ブラシ
歯ブラシ・義歯ケース・義歯ブラシ・洗口液・マウススポンジ・義歯洗浄剤

各種診断書料 
・入院証明書 1,100 円／・身障手帳診断書 6,270円／・障碍年金診断書 5,500円
・生命保険等 5,500 円等
その他
各種予防接種に係る費用等
個人的に依頼された物品代（実費相当額）




