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BALANGKAS NG SISTEMA SA LONG-TERM CARE INSURANCE
TEREREHR)

1. Ang long-term care insurance system ay isang sistema para masuportahan ng
lipunan ang bawat mamamayan na nangangailangan ng alaga sanhi ng pagtanda at
iba pang dahilan.

(MEERIREE (., MEFICLYNENDELG S AZHEERTIXAHI>FHETT )

*Ang mga naninirahan sa Hapon na higit sa 40 taong gulang ay kinakailangan

magpa-miyembro sa long-term care insurance.

(BRIZEATIND 40 U LEDANIF, MERRICIMALZTNIEEYEE A )

* Ang sistema ng long-term care insurance ay pinopondohan ng kontribusyon ng mga
miyembro at ginagamit ito na pangtustos sa gastusin ng mga miyembro na
nangangailangan ng pag-aalaga upang mapagaan ang pasanin sa gastos sa pag-
aalaga. Layunin ng sistema na magtulungan ang bawat isa.

(NEREHEE. NEOBBEFET LHOIC. MABNBEZHLEL. MBFICLUNE
DNBEEGOEEDNEICRTHIERAEZHEERTIAH D HEKBMZBENEL-HIET
ERY,

2. Ang indibidwal na higit 40 taong gulang ay magiging insured na miyembro.
(40 B ED NS RIREICEYET )

(1) Ang mga indibidwal na higit 65 taong gulang ay magiging unang klaseng
insured na miyembro

65 BMULED ANIFE1SHREEIZLGYES )

* Kapag tumungtong sa edad na 65 na taon, ikaw ay magiging unang klaseng
insured na miyembro sa long-term care insurance at ang inyong
lungsod/munisipyo ay mag-iisyu ng insurance kard.

(65 ICHDENERRDF 1 BSHRIREIZRY . BEFVOHEINSRIRENKRFSh
F9.)

* Kapag kakailanganin ang pag-aalaga, mag-aplay sa inyong lungsod/munisipyo ng
sertipikasyon sa pag-aalaga. Kapag na-aprubahan ito, pwede ninyong gamitin
ang serbisyo ng pag-aalaga.

(NEPBEITEoFEZIT(E, MBTICENERERFLZTL. REEZTNENES—
EXZEMATEES.)

* Ang insurance kard ay kakailanganin kapag nag-aplay ng sertipikasyon sa
pag-aalaga.
(RIRFEE . ENERERBOLEITBEITLBYFET,)
1
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(2) Higit sa 40 taong gulang pero wala pang 65 taong gulang ay magiging
ikalawang klaseng insured na miyembro.

(40 BLLL 65 MRFEDANIIE 25 HWRREIZGYES )

* Ang mahigit sa 40 taong gulang pero wala pang 65 taong gulang ay magiging
ikalawang klaseng insured na miyembro ng long-term care insurance.

(40 FRLLE 65 MRABD AL, NERROF2SHWARREICGYET )

* Kapag naging ikalawang klaseng insured na miyembro at kakailanganin ang pag-
aalaga sanhi ng 16 na sakit na nakalista rito, mag-aplay sa inyong
lungsod/munisipyo ng sertipikasyon sa pag-aalaga. Kapag na-aprubhan ito,
pwede ng gamitin ang serbisyo sa pag-aalaga.

(E2BHMRBRETGDE. LLTD 16 FHBICEYNENBEICGoF-EE (S, HETIZE S
ERERFLTV.. BEZZHNENET—EREFATEET,)

<16 na klase ng sakit>
*Cancer * Spinocerebellar Degeneration (SCD)
*Rheumatoid Arthritis * Spinal Canal Stenosis
*Amyotrophic Lateral Sclerosis (ALS) * Progeroid Syndrome
* Ossification of the Posterior * Multiple System Atrophy (MSA)
Longitudinal Ligament (OPLL) * Diabetic Neuropathy, Diabetic
*(Osteoporosis with Fracture Nephropathy, and Diabetic Retinopathy
*Early-onset Dementia * Obstructive Arteriosclerosis
*Cerebrovascular Disease * Chronic Obstructive Pulmonary Disease
*Progressive Supranuclear Palsy (PSP), (COPD)
Corticobasal Degeneration (CBD) & * Osteoarthritis with Significant
Parkinson’s Disease Deformation of Both Knee Joints or Hip
Joint
<16 EIRDIEE>
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3. Paraan ng paggamit ng serbisyo sa pag-aalaga

(NEY—ERZFAT H-DDFHE)

(1) Paraan para makakuha ng sertipikasyon sa pag-aalaga

(ENEEEDFHE)

)

Kumonsulta sa dibisyon na nagangasiwa sa long-term care
insurance sa inyong lungsod/munisipyo o kaya sa sentro na
nagbibigay ng pangkalahatang tulong sa inyong lugar para sa pag-
aplay ng sertipikasyon sa pag-aalaga.
(AT ERRIE SRR (IR B E E 2 —CENERERFEDHE
mELET )

Ipasa ang aplikasyon sa dibisyon na nangangasiwa sa long-term care

insurance sa inyong lungsod/munisipyo.

(METNERIRELRICENERERFECRELTES )

Ang tagapagsiyasat ng lungsod/munisipyo ay bibisita sa bahay ng aplikante
para suriin ang pisikal at mental na kalagayan.
(METOREREENBEZHRBLT, BRFEDOLFDIKRLGELRARDEIERE
EITVETS,)

Ang lupon na nagpapasya sa pag-isyu ng sertipikasyon sa pag-aalaga ng
lungsod/munisipyo ay magpapasya ukol sa kategorya ng kakailanganin na

pag-aalaga ng aplikante batay sa resulta ng pagsusuri sa pagbisita sa

bahay.
(MEDNEREEERTHEABTDBRLGENSENEREBORIHHIESN
F9.)

Batay sa resulta na napagpasyahan ng lupon na nagpapasya sa pag-

isyu ng sertipikasyon sa pag-aalaga, magpapadala ng abiso ng

resulta ng aplikasyon ang lungsod/munisipyo.

(METDONEREEESOHERRICEDE. METASENEREDHBRENEN
SNFEY,)

(2) Kapag natanggap ang abiso ukol sa sertipikasyon sa pag-aalaga

(BN EZEDOHRRENBRSNI=EE)

*Ang abiso ukol sa resulta ng sertipikasyon sa pag-aalaga ay

maglalaman ng kategorya ukol sa kakailanganing pag-aalaga ayon

sa sumusunod “hindi angkop”, “kakailanganin ang tulong 1~2” o

“kakailanganin ang pag-aalaga 1~5”.

(ENERERRBAICIL, EZLE. EXE1~2. ENEI~50LThHDENEK

RED

RAMNEHINTHVES )
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*Kung ang resulta ay “hindi angkop”, hindi maaaring gamitin ang
serbisyo sa pag-aalaga.

(3'5%?(% o)i,z_élzlis ﬁ%%'ij‘—t“xj&*”Fﬁg—é:t'i—égiﬁho )

*Kung ang resulta ay “kakailanganin ang tulong 1~2”, maaaring

humiling sa sentro na nagbibigay ng pangkalahatang tulong sa inyong
lugar para gawan ng care plan at magamit ang serbisyo sa pag-aalaga
batay sa care plan.

(BEXE1~2056. thidaiEX B 23— (T 7 ISV DEREREL. 7 7TV
DNV NES—EREZFATEET,)

*Kung ang resulta ay “kakailanganin ang pag-aalaga 1~5”, humingi ng
listahan ng mga establisyemento na nagbibigay serbisyo sa pag-aalaga

sa bahay mula sa departamento na nangangasiwa ng long-term care
insurance o sa sentro na nagbibigay ng pangkahalatang tulong sa

inyong lugar kung kakailanganin ang serbisyo ng pag-aalaga sa bahay.
Batay sa listahan, pumili ng establisyemento na nagbibigay ng serbisyo

sa pag-aalaga at magpagawa ng care plan sa care manager.

Pagkatapos nito, maaari ng gamitin ang serbisyo sa pag-aalaga batay

sa care plan.
(BN E1~5T. BETNE Y —EREZFWMESICE. £9. HETNMERIEE SR
RIFEHBREX B AN BROEENEESZTEHFOBRNZERIT. EOFHIMLR
[CAST-BENEXIEBEMOTTIR—2v—ITr 7TV DEREKREL., TDEIC
TTITFUEDINENES—EREFATEES,)

*Kapag nais pumasok sa pasilidad na nagbibigay ng serbisyo sa pag-

aalaga, ang taong na-aprubahan sa kategorya na “kakailanganin ang
pag-aalaga 1~5” ay kailangan na magpagawa ng care plan sa care
manager ng nais pasukan na pasilidad. Pagkatapos nito, maaari ng
gamitin ang serbisyosa pag-aalaga batay sa care plan.

(BN €1 ~5T ERICAFILTNEY —EREZITWMEEIZIE. AFFLIZWER DS
TRA—DX—Ir 7TV DEREERBEL. TORICTTIIVIE IV N ES—E
AEFHATEFEY )

4. May mga sumusunod na serbisyo ang serbisyo sa pag-aalaga

(NEY—ERIZIFROY—ERDHYET . )

*Mayroong iba’t ibang uri ng serbisyo sa pag-aalaga.

(NMEY—ERIZF. ROEBYERAGEENIHYES )
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*Depende sa kategorya ng kakailanganin na pag-aalaga (kakailanganin ang

tulong 1~ kakailanganin ang pag-aalaga 5), mayroong serbisyo na hindi

maaaring gamitin.

(ENERERD (EXE1~ENEDS) ICTLYFIATERLW S —ERDHYET . )

*May mga serbisyo na hindi maaaring gamitin depende sa kumbinasyon ng serbisyo sa

pag-aalaga na kailangan.

(i€

H—ERDHEAEHEITLOTIE, MIATEGWS—ERDHYFET )

(1) Kapag nais tumangap ng tulong sa pag-aalaga sa bahay.
(BETHEOFEITAIELLNES)

)

Pagbisita ng caregiving staff (FAfE/T5€)

Ang home helper or caregiving staff ay bibisita sa bahay ng taong

gagamit ng serbisyo at magbibigay suporta sa pang-araw araw na

pamumuhay tulad ng pagpapaligo, pagdumi, pagpapakain o pisikal na

pag-aalaga, pagluluto at paglalaba.

Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-

aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(R—LAUN—GENFIAZEOBELZHEL. FIAZEOAB. D, BELRE

DEARNECRE, RECEDEFEMETVET,
BEXBE1I~ENESOANFATEET,)

Pagbisita para magpaligo (GAFEIAAITE€)

Ang caregiving staff at nursing staff ay bibisita sa bahay at papaliguan
ang taong gagamit ng serbisyo gamit ang dalang bathtub.

Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-

aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(NEBELFEBENFIABEOBEZHBEL. HSLBBTHRAEOABEZT
WEJ,
EXR1~ZENESOANMATEES,)

Pagbisita ng nursing staff (A& #)

Sa tagubilin ng doktor, bibisita ang nars sa bahay ng pasyente at
magpaliligo, tutulungan sa pagdumi. Batay sa utos ng doktor,
magsasagawa ng pagbibigay ng IV drip, paggamot sa bedsore at

pagsipsip ng plema.

Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-

aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(EEIDERICEYEEMGENREFZILA TV ST AEOEEZHELT, A
BLHEOREDNE. EEDIERICED(ERH. La{F5. BORB|LREEITL
FY,

BEXB1~ENESOANFIATEEFY,)
5
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Pagbisita para sa rehabilitasyon (FAfE'J/\EYFT—32)

Ang physical therapist, occupational therapist o speech therapist ay
bibisita sa bahay ng taong gagamit ng serbisyo at batay sa tagubilin

ng doktor ay magsasagawa ng rehabilitasyon.

Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-

aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(EFRETOEEREL. SERELIHSFAEOBEZHMEL. EMDOERICE
DEYNEYT—2avEFTVET,

EXBR1I~ENESOANFRATEET,)

Pagtuturo ukol sa pangangasiwa sa pagpapagaling sa bahay
(BERBEERES)

Ang doktor, dentista, parmasyutiko o dietitian ay bibisita sa bahay ng
pasyente na hirap makapunta sa ospital para magbigay ng patnubay

sa pagpapagaling.

Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-

aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(ERT. EEEM. ZF. EBERETLGENBREHTAOBEZHMEL. BEL
DEBLEEEZITVET,

EXBR1I~ENESOADFRATEET,)

Palagiang pagbisita o pagbisita anumang oras na kakailanganin ang
caregiving staff o nursing staff (GEHIK[E]-FERF SR EARINEFHE)
Magbibigay ng pangkalahatang pag-aalaga at nursing care na
isasagawa sa palagiang pagbisita o pagbisita ano mang oras
kakailanganin mapa-araw o mapagabi.
Ang taong “kakailanganin ang pag-aalaga 1 ~ 5” ay maaring gumamit
ng serbisyong ito.
(B ERMZELC-EREOER LMD G T, — RGN EEFEETITVE
ED
ENE1~ENESOADFATEET,)

Pagbisita ng caregiving staff sa gabi (&1t i B EARE A+ 38)
Para mapanatag na makapamuhay sa bahay kahit sa gabi ang taong
gagamit ng serbisyo, magsasagawa ng panggabing palagiang pagbisita
sa bahay at maghahatid ng pagbisita sa gabi batay sa notification
system.
Ang taong “kakailanganin ang pag-aalaga 1 ~ 5” ay maaring gumamit
ng serbisyong ito.
(FIAENERITERLDLTEEEENENDS LS. EEHNGKECERS X T LI
FEBEER DN ELITOES,
ENEBI~ENESOALFATEES,)

6
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Multi-function na serbisyo sa pag-aalaga sa maliit na group home.

UNRESHEREENE)

Naka-sentro sa mga magpupunta sa pasilidad, ang taong gagamit ng

serbisyo ay maaaring pumili at pagsamahin ang nais na serbisyo tulad
ng bumibisitang caregiving staff at panunuluyan sa pasilidad.

Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-

aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.

(HERADBIZEEZHDIC, FAZEDOERIIGCTHENELERGEDY—E
REHAEDOEY—EREMABEICRELET,
EXB1~ENESODANFATEES )

Nursing service at serbisyo ng pag-aalaga sa maliit na group home.

(BE/NRESHEREEN®)

Ang pinagsamang serbisyo ng bumibisitang nursing staff at multi-

function na serbisyo sa pag-aalaga sa maliit na group home ay

ithahatid sa taong gagamit ng serbisyo.

Ang taong “kakailanganin ang pag-aalaga 1 ~ 5” ay maaring gumamit

ng serbisyong ito.
UNRESHEREENRLFHFEEEEAGOE Y —ERZFAFICIRMLE
ER

ENEI~ENESOANFATEES )

(2) Kapag nais magpunta sa pasilidad para tumanggap ng pangangalaga at

rehabilitasyon

(MEE%IS@

DTNEPLUNEYEZITTNEE)

)

Day care at community-based type day care GEPRTI - it ZEEL@ERTN

#)

Buong araw na mamalagi ang taong gagamit ng serbisyo sa pasilidad

at doon tatanggap ng serbisyo ng pagpapakain, pagpapaligo at

pagsasanay sa iba’t ibang gawain.

Ang taong “kakailanganin ang pag-aalaga 1 ~ 5” ay maaring gumamit

ng serbisyong ito.

(BIRYTHRRICESFIREICES. ABLGEDNEOREINIREEZTVET,
ENEI~ENESOANFATEES )

Buong araw na pag-aalaga para sa may demensya (FR&1E X i B @RT T 38)
Buong araw mamamalagi sa pasilidad ang taong gagamit ng serbisyo
na may demensya at doon tatanggap ng serbisyo sa pagpapakain,

pagpapaligo at pagsasanay sa iba’t ibang gawain.
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Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-
aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(BIRYTHERRICRSRBHMEDHASFABICRE . ABLEDNEOREFGLRE
EITLET,
EXBR1~ENESOANFATEET )

@ Pagpunta sa pasilidad para tumanggap ng rehabilitasyon
(GERTY/NEYT—3ay)
Pagpunta sa pasilidad para sa pag-aalaga ng mga matatanda o
medikal na pasilidad ng taong gagamit ng serbisyo upang tumanggap
ng rehabilitasyon.
Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-
aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(BRYTNEZAREER CERKELGE CEIFAEBICUNEYT—2avEST
WEJ,
EXBR1I~ENESOADFATEET )

(3) Kapag nais isaayos ang tahanan para sa pag-aalaga
(BETONERREZEA -\ EE)

@O Pag-uupa ng kagamitan na makakatulong sa kapakanan ({f8{tFEEES)
Pagbibigay ng tulong pinansyal sa pag-uupa ng mga kagamitan na
makakatulong sa gagamit ng serbisyo upang mapaginhawa ang
kanilang pang-araw araw na buhay.

Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-
aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(FIREOBHELAFOBRILZMITA-ODBUAELBYLIERAD—EEXiELE
ED
EXBR1I~ENESOADFIATEET,)

@ Tulong sa pagbili ng kagamitan na makakatulong sa kapakanan
(fEALABBAE DX
Pagbibigay ng tulong pinansyal upang makabili ang gagamit ng
serbisyo ng mga kagamitan sa pagligo, pagdumi at iba pa.
Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-
aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(FIREDABOHE DLEIFERTIERURAEDOBARD - EHELET,
BEXBE1I~ENESOANFATEET,)

@ Tulong sa pagpapa-ayos ng bahay ({F EREEDXZIR)
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Pagbibigay ng tulong pinansyal upang malagyan ng handrail at
tanggalin ang mga lugar na kailangan ang paghakbang sa tahanan ng
taong gagamit ng serbisyo.

Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-

aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(FIREDE-OHDFTYDRMFITOREEEGEDEERED—MEIELET
EXBR1~ENESOALFATEES,)

(4) Kapag nais na pansamantalang pumasok sa pasilidad

(—ERIHEER ICAFRLT-LV &)

)

Pansamantalang pagpasok sa pasilidad (28 A Fr)

Ang gagamit ng serbisyo ay maaaring pansamantalang pumasok sa

special elderly nursing home o nursing home at tumanggap ng serbisyo

sa pag-aalaga tulad ng pagpapakain, pagpapaligo at iba pa. Maaari

ring tumanggap ng serbisyo sa pagpapakain, pagpapaligo at

rehabilitasyon sa ilalim ng medikal na pangangasiwa.

Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-

aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.

(FIAENMFRIEEZ AN R—LPZANRBHERGEICEHBARLT. BE. A8
BEDNEOUNEYT—Lar, RF.EXEETTORE. ABLEDNELY/N
EVTF—asEETVET,

EXBR1I~ENESOADFATEET )

(5)Kapag nais tumanggap ng serbisyo sa pasilidad
(heE%

TH—ERZZIT=LEE)

D Special elderly nursing home o community-based special elderly

nursing home. ($FRIEBEE AR—L B ERERIEEEZ AR—L)

Para sa mga nahihirapan na mamuhay sa kanilang sariling tahanan,

ang gagamit ng serbisyo ay maaaring tulungan at bigyan ng pag-

aalaga sa pang-araw araw na pamumuhay sa special elderly nursing

home o community-based special elderly nursing home.

Ang taong “kakailanganin ang pag-aalaga 3 ~ kakailanganin ang pag-
aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(BRNENDETHETOEREIRHEGRAEIC, A BEEAR—L- Hg®H
ERANEEZATR—LTCHEEA R LOXIEONEZIREBLET,
ENES~ENESODALFIATEET )

@ Pasilidad para sa kalusugan ng matatanda (Z AR &R

Ang gagamit ng serbisyo na matatag na ang kalagayan ay bibigyan ng
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pangangalaga na naka sentro sa rehabilitasyon sa loob ng pasilidad para sa

kalusugan ng matatanda, upang sila ay makabalik at makapamuhay muli

sariling tahanan.
Ang taong “kakailanganin ang pag-aalaga 1 ~ kakailanganin ang pag-
aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
FERNRELTO SR AENEEEIRTEDLS. EAREBHEEZRTINEYT—23
VERIDELETTERELEYS .

ENE#1~ENESOANFATEET )

@ Pasalidad pang-medikal na nagbibigay ng pangangalaga sa

pagpapagaling (MM BB ER EEMER)
Pagkatapos ng pagpapagamot sa malubhang karamdaman, ang
gagamit ng serbisyo na mangangailangan ng mahabang
pagpapagaling ay bibigyan ng pangangasiwa sa pagpapagaling,
serbisyo ng nars, pangangalaga ayon sa medikal na pangagasiwa at
rehabilitasyon sa loob ng medikal na pasilidad na nagbibigay ng pag-
aalaga para sa pagpapagaling.
Ang taong “kakailanganin ang pag-aalaga 1 ~ kakailanganin ang pag-
aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(RHMHADRERERA . RPDEEZLELT HAAAEIC, MERERERMRT

BRELOEE. B . EFXNEETCONE. UNEYT—2avGEERELET,

ENH#1~ENESOADFATEET )

@ Sentrong pang-medikal para sa pangangalaga (/1 i€ E &)
Ang gagamit ng serbisyo na mangangailangan ng pangmatagalang
pagpapagaling ay gagamutin at bibigyan rin ng pang-araw araw na
pangangalaga sa sentrong pang-medikal para sa pangangalaga.
Ang taong “kakailanganin ang pag-aalaga 1 ~ kakailanganin ang pag-
aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(RMBRENDEGIREIC. NEEERRTERLAELEFLONEEZ AR M
LEY,
ENH#1~ENESOANFATEET )

(® May bayad na home for the aged at iba pa(FHEZAR—LALZE)
Ang mga matatandang nanunuluyan sa may bayad na home for the
aged, elderly nursing home at hindi kamahalang home for the aged ay
maaaring makatanggap ng tulong at pang-araw araw na pag-aalaga.
Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang pag-

aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.

(AHEAR—L, BEZAR—L BEZANR—LICABLTWSESEHEIC.BE

10
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AFELEDOXECNEERBLES,
EXE1~ENESOANFATEES )

® Group Home (¥ JL—THR—L)
Ang matandang may demensya ay mabibigyan ng suporta sa pang-
araw araw na pamumuhay at pagsasanay sa iba’t ibang gawain sa loob
ng group home.
Ang taong “kakailanganin ang tulong 2 ~ kakailanganin ang pag-
aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(RHMEDOBHRENKREFTET HERE(JIL—THR—L) T BEEFT LOHFED
WREAlR G EZIRIBLET,
EXR2~ZENESODANMATEES,)

5. Ang buong halaga ng pagtanggap ng serbisyo maliban sa itinakda sa long-

term care insurance ay sagot ng indibidwal.

(NMERRUNDY—ERZZTHEEICF, 2B EBIZRYET,)

*Ang buong halaga ng serbisyo maliban sa mga itinakdang serbisyo sa
napagpasyahang kategorya ng kakailanganing pangangalaga, bayad sa
pagpapagupit, pambili ng pang-araw araw na kailangan at pambayad sa mga
libangan ay sagot ng indibidwal.

(ENBRERNTEICRESTVSFIATRLGNES —ERALNDY—EZRDFIAN . #
EER. BARR.BEELLF. 2EECHBICRVET,)

*May mga lungsod na nagbibigay tulong pinansyal para pambili ng diaper at

paghahatid ng pagkain sa bahay.
(HETIZE- T, BT IR BB —ERBEICHBIEEHRL TS EIAAHYET . )

*Para sa karagdagang inpormasyon, kumonsulta sa inyong care manager.

(LGS TR R— T —ITHEHL TS, )

6. Mayroon bahagi na sasagutin ng indibidwal kapag tumanggap ng serbisyo sa
pag-aalaga
(NEY—EREZITHEECIE. BEEENHYET )

* Kapag tumanggap ng sertipikasyon na kakailanganin ang pag-aalaga
(kakailanganin ang tulong) at nais ninyong gamitin ang serbisyo, sasagutin
ng indibidwal ang 10% hanggang 30% ng halaga.
(ENB(EXRREERT. MR —EREZTHLEEICF. EEOERD1EIMSIED
BE8E rHYET.)
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* Ang halaga na sasagutin ng indibidwal ay depende sa kinikita na

inilalarawan sa talaan sa ibaba.

(HEREDESE. MR TROEBYFFIEFEDRRICE O TREYES )

% na Sagot ng Halaga ng Kita

Indibidwal
(B2ais (Ff & F 0 8

D & A

Mag-isa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang halaga
10% ng iba pang kita ay hindi lalagpas sa ¥1.6 milyon
(BT FEINA+ZOMDEFTFFEEED 160 HAKRE)
Dalawa o higit pa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang
(1) halaga ng iba pang kita ay hindi lalagpas sa ¥3.46 milyon
CALULHFE FEIRA+ZDMDEEFGEEEN 346 HAX
i)
Mag-isa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang halaga
20% ng iba pang kita ay mahigit sa ¥1.6 milyon pero hindi

lalagpas sa ¥3.4 milyon

(BEHF ERWNA+ZOMMDEETFGEEEED 160 FALLE
(2&D 340 HHRH)

Dalawa o higit pa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang
halaga ng iba pang kita ay mahigit sa ¥3.46 milyon pero
hindi lalagpas sa ¥4.63 milyon

CAULHF FEIRA+ZDMDEEFTGEEEN 346 HHLL
£ 463 HAXKH)

Mag-isa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang halaga

30% ng iba pang kita ay mahigit sa ¥3.4 milyon

(BT FEWNA+ZOMDOEETATFEEEN 340 FALLLE)
Dalawa o higit pa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang
(3%&N) halaga ng iba pang kita ay mahigit sa ¥4.63 milyon
CALULHFE FEIRA+ZDMDEEFGEEEN 463 HHLL
L)

12
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7. Pinakamataas na halaga na maaaring gamitin para sa serbisyo ng pag-aalaga sa bahay

(EETONEY—ERIZEFALREARDONTNET )

* Ang pinakamataas na halaga sa bawat kategorya ayon sa kakailanganin na pag-aalaga
sa bahay ay inilalarawan sa talaan sa ibaba.
(EETONE T —ERICIE. TROEBYENBRER 2 FICFIFALRENROONTIE
¥o)

* Kapag lumagpas sa pinakamataas na itinakdang halaga ang paggamit sa serbisyo ng
pang-aalaga, kinakailangang sagutin ng indibidwal ang lumagpas na halaga.
(FIFA LIREEZHEA TN BT —ERZFATHE FIALREZBA-2ELLEECHEICL
VEF.)

Dibisyon ng Kakakailanganin Pinakamataas na halaga na maaaring
ang Pag-aalaga gamitin kada buwan (Patnubay)
(ENERERS) A%EFALRE(BER)
Hindi naaangkop Hindi maaring gamitin ang serbisyo
(FEEZH) (NEH—ERZERTONFEEA,)
Kakailangin ang tulong 1 ¥50,320
(BEXiR1) (50,320 )
Kakailangin ang tulong 2 ¥105,310
(EXiE2) (105,310 M)
Kakailanganin ang pag-aalaga 1 ¥167,650
(BT3E1) (167,650 M)
Kakailanganin ang pag-aalaga 2 ¥197,050
(BTiE2) (197,050 F)
Kakailanganin ang pag-aalaga 3 ¥270,480
(ET3E3) (270,480 M)
Kakailanganin ang pag-aalaga 4 ¥309,380
(B3E4) (309,380 M)
Kakailanganin ang pag-aalaga 5 ¥362,170
(Z9i€5) (362,170 )
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8. Ang mga taong mahigit 40 taong gulang ay kinakailangan magbayad ng insurance.

(40 MULEDANIZIF, REEMDILNEFNELET )

* Ang mga taong 40 taong gulang at pataas ay kinakailangang magbayad ng long-term

care Insurance.

(40 UL LI B ENEREMEMDIDELHYET . )

* Ang halaga ng long-term care insurance ay pinagpapasyahan at kinokolekta ng mga
lungsod at munisipalidad.

(M ERIRPHE, TETAEEEZREL ., BUIRLET )

* Ang halaga ng long-term care insurance ay mababago depende sa kinikita.

(MERRM L, FRFORKRILYEENEDYES )

* Kapag nalimutan ang pagbabayad, nahuli sa pagbabayad o hindi nagbayad ng long-
term care insurance, hindi lamang masisiguro ang pondo ng inyong long term insurance
kundi maaaring kaltasin ang halaga ng bayarin sa inyong mga ari-arian o di kaya ang
inyong sasagutin na halaga kapag ginamit ang serbisyo ay magiging 30% imbes na 10%
lamang. Maaaring magdulot ito ng hindi pabor na sitwasyon sa inyo.

(NERIEHEMOLIDETNTY MO TITHFML TV D E, NEREROHENERTER
WEM T HLT-OBRENELRESZ oMY NMET—EXZZ(TLEOBE &EM
BIMDIEN B E  FREAELET )

(1)Ang halaga ng long-term care insurance para sa taong may edad 65 taon at pataas

(unang klase ng insured na miyembro)

(65 m AL (1 SHRIRE) DN ERIRH)

*Ang halaga ng long term insurance para sa taong may edad 65 taon at pataas ay
inilalarawan sa talaan sa ibaba ayon sa kalagayan ng indibidwal.

(65 UL LD ADNERRH T, FROESYRMREDIKRIZEYEEAEDYET )
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Halaga ng
Insurance Ayon sa
Antas
(FREZALERFE)

Sakop na Indibidwal
(HRE)

Taunang
halaga ng

seguro

(SFEERIRH)

Unang antas

(551 EXRE)

Indibidwal na tumatanggap ng benepisyo sa kapakanan
(welfare)

(EFEREZEZTTLDAN)

Lahat ng miyembro ng pamilya ay libre sa pagbabayad
ng buwis sa paninirahan at ang indibidwal ay
tumatanggap ng pensyon para sa matatanda
(HFEENMERBRIIERB T, ZHEUEEZRZITTND
A)

Lahat ng miyembro ng pamilya ay libre sa pagbabayad
ng buwis sa paninirahan at ang kita ng indibidwal ay
hindi lalagpas sa ¥800,000 kapag pinagsama ang
kabuuang kita noong nakaraang taon at ang
tinatanggap na pensyon na papatawan ng buwis
(HHFEENMERBFZRERT.AFEOAGEEEE+E
FE SURAZEH 80 FALLTOAN)

19,152 yen

Ika-2 na antas

(SE2E%FE)

Lahat ng miyembro ng pamilya ay libre sa pagbabayad
ng buwis sa paninirahan at ang kita ng indibidwal ay
higit sa ¥800,000 pero hindi lalagpas sa ¥1.2 milyon
kapag pinagsama ang kabuuang kita noong nakaraang
taon at ang tinatanggap na pensyon na papatawan ng
buwis
(HEEENERBIERBMCT.IFEOEEHEEE+F
FESUNALEAD 80 HFAHE 120 GALLTDOA)

32,592 yen

Ika-3 na antas

(5 3EXRE)

Lahat ng miyembro ng pamilya ay libre sa pagbabayad
ng buwis sa paninirahan at ang kita ng indibidwal ay
higit sa ¥1.2 milyon kapag pinagsama ang kabuuang
kita noong nakaraang taon at ang tinatanggap na
pensyon na papatawan ng buwis

(HEEENERBMIERBMCT.AFEOEEHEEE+F
FESIRAZED 120 FHEDA)

46,032 yen

Ika-4 na antas

(EAERRE)

May miyembro ng pamilya na nagbabayad ng buwis sa
paninirahan subalit ang indibidwal ay libre sa
pagbabayad ng buwis sa paninirahan at ang kanyang
kita ay hindi lalagpas sa ¥800,000 kapag pinagsama ang
kabuuang kita noong nakaraang taon at ang
tinatanggap na pensyon na papatawan ng buwis
(HFDENERBHERSNTLDL, FAFEES
ERBMT.AEDESEAEEE+RERESINALED 80
AHLUTDOA)

60,480 yen

Ika-5 na antas

(SESERRE)

May miyembro ng pamilya na nagbabayad ng buwis sa
paninirahan subalit ang indibidwal ay libre sa
pagbabayad ng buwis sa paninirahan at hindi saklaw ng
ikaapat na antas.
(HFOHENAERBRARBREINTOEIAKRAFEES
JERB T, F 4 BEREUSDN)

67,200 yen

Ika-6 na antas

(SE6EXRE)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa paninirahan
at ang kanyang kabuuang kita noong nakaraang taon ay
hindi lalagpas sa ¥1,200,000

(RADERFBZER T, AIEOSEATEEEEN 120 FH
KFDN)

80,640 yen
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Ika-7 na antas

(557 EXBE)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa paninirahan
at ang kanyang kabuuang kita noong nakaraang taon ay
higit sa ¥1,200,000 pero hindi lalagpas sa ¥2,100,000

(RADNMERFRB T, FIEDO AT EEED 120 HH
Lt 210 FAXREDAN)

87,360yen

Ika-8 na antas

(S 8EXRE)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa paninirahan
at ang kanyang kabuuang kita noong nakaraang taon ay
higit sa ¥2,100,000 milyon pero hindi lalagpas sa
¥3,200,000

(RADERRBBZER T, AIEDOSEATEEEEN 210 FH
Lt 320 FAXREDAN)

100,800yen

Ika-9 na antas

(SE9RBE)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa paninirahan
at ang kanyang kabuuang kita noong nakaraang taon ay
higit sa ¥3,200,000 pero hindi lalagpas sa ¥4,200,000
(RADERTBZER T, AIEDOSEATEEEEN 320 FH
Lt 420 FAXREDAN)

114,240 yen

Tka-10 antas

(%6 10 ER[E)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa paninirahan
at ang kanyang kabuuang kita noong nakaraang taon ay
higit sa ¥4,200,000pero hindi lalagpas sa ¥5,200,000
(RADERTBZER T, AIEOSEATEEEEN 420 FH
LLE 520 TAXREDA)

127,680yen

Tka-11 na antas

(% 11 BB

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa paninirahan
at ang kanyang kabuuang kita noong nakaraang taon ay
higit sa ¥5,200,000pero hindi lalagpas sa ¥6,200,000
(RADNEEBBZER T, AIFEDOSEATGEEEEN 520 HH
LIt 620 GEHXREDAN)

141,120yen

Tka-12 na antas

(55 12 E&[)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa paninirahan
at ang kanyang kabuuang kita noong nakaraang taon ay
higit sa ¥6,200,000pero hindi lalagpas sa ¥7,200,000
(RADNEEBBZER T, SIFEDOSEFTGEEEEN 620 HH
LLE 720 GEHRXREDAN)

154,560yen

ika-13 na antas

(55 13 EzF&)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa paninirahan
at ang kanyang kabuuang kita noong nakaraang taon ay
higit sa ¥7,200,000 pero hindi lalagpas sa ¥8,200,000
(RADNEEBBZER T, AIFEOSEATGEEEEN 720 FH
LIt 820 GHXREDAN)

161,280yen

Ika-14 na antas

(55 14 EZR&)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa paninirahan
at ang kanyang kabuuang kita noong nakaraang taon ay
higit sa ¥8,200,000pero hindi lalagpas sa ¥9,200,000
(RADNEEBBZER T, AIFEDOSEATGEEEN 820 FH
LLE 920 HARFEDN)

168,000 yen

Ika-15 na antas

(55 15 E&R&)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa paninirahan
at ang kanyang kabuuang kita noong nakaraang taon ay
higit sa ¥9,200,000

(RADNEEBBZER T, AIFEDOSEATGEEEEN 920 FH
UEDN)

174,720 yen
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(2) Ang halaga ng long term care insurance para sa mga taong higit 40 taong gulang pero

hindi lalagpas ng 65 taong gulang (ikalawang klase ng insured na miyembro)

(40 R LLL 65 mRih (B2 5 WRIRE) DN ERIZH)

*Ang halaga ng long-term care insurance para sa mga taong higit 40 taong gulang pero
hindi lalagpas ng 65 taong gulang ay idinadagdag sa halaga ng health insurance.
(40 ELLE 65 mMKRFED ADNEREH L. ERRRORKHBIEEINTOET )

(D Pagkalkula para sa indibidwal na nakapasok sa pambansang health insurance
(Kokumin Kenké Hoken) kung saan ito ay idinadagdag sa kanilang babayaran na
halaga.

(| RAEFRARBRITIA ST D ADFIE 1)
Halaga ng long term care insurance= % ng kita + Equal share + Per capita share + %
ng ari-arian

(N EEARIBH =TS8 + S B+ THE + HES)

@ Pagkalkula para sa mga indibidwal na nakapasok sa Asosasyon para sa Health
Insurance (Kenko Hoken Kumiai) o Pambansang Asosasyon ng Health Insurance
(Zenkoku Kenko Hoken Kyokai).
(ERARESXF2ERRERRBI(CMASNTOEADEESZE)

Halaga ng long term care insurance = Sahod at bonus x % ng sisingilin na halaga para sa long

term care insurance.

(NMERRH=H5RUVES x MERERHE)

(Paalala) Para sa detalye, magtanong sa tanggapan na nag-isyu ng inyong health

insurance kard.

( CH BT MAZTHTOZERRROREEFEITRICEBATFE, )

9.Ang brosyur na ito ay impormasyon ukol sa balangkas ng long-term care insurance.
Para sa detalye, mangyaring magtanong sa dibisyon na nangangasiwa ng long term care
insurance sa inyong lungsod/munisipalidad.
(CDNRUTLYME NEREOBEEZS O ETHEDTY,
FHLLE, BEFVOTE O M ERIKE LR TER1EE,)
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Pangalan ng Lungsod:

(ThHT4)

KAKEGAWA (#)117H)

Tagapangasiwa sa Long-term

Care Insurance

Choju suishin-ka (R FHEHEER)

(MERIRIELERS)

Telepono: 0537—21—1196

(BFEES)
SUSTAINABLE TRTOAL s e (B e s SN
DEVELOPMENT ﬁ% ol TERL « i R Rt fk i kR 5 R R R g

\[/
aw,

2030FKK@IFT
HRBEFELL
[BHTRELERER I TT

T 420-8601

Tah  054-221-2317

Fr TR X BT 9% 6 &
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