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BALANGKAS NG SISTEMA SA LONG-TERM CARE INSURANCE
(TEREESZHE)

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.
(NEERFE L MBI LY N D DB - AEH R LB TEAHIFETT )

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

magpa-miyembro sa long-term care insurance.

(BRIZEATID 40 BULDAIF, MERRICIMALZTRIERYEE 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.

(NERRFEE. NEOEEEBETIHIC. MABLNBEEHLAL. MEBFIZKYNE
NRBELGO-EZDNEICRTHIERAEZHEIEARTIAH> HEKBZEMEL-HET
9,)

2. Ang indibidwal na higit 40 taong gulang ay magiging insured na miyembro.
(40 UL E DN FRRREIZGYFES )

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

insured na miyembro

(65 MULDANITE1SHRRBIZLZYET )

* 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 EICIEHENERIRDE 1 SWRKREIZGY . BEFVOTATALRIREA KT
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.

(NESBEITESF-EZITE, METICENERERFLTL. REEZTLIENE S —E
AEFATEFY )

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

(0L E 65 BMEKRBDANIXFE25HRREICHYET,)

* 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 R LLE 65 MRFHD AT, MERROFE2ERRIREICLEYET )

* 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.
(B2BHRIEE1TGDHE. UTD 16 FRICKYNENDBEITG S-S, TETIZE ST
ERTEHFELTV. BEEZTNENEY—EREFATEET,)

<16 na klase ng sakit>

*Cancer

*Rheumatoid Arthritis

*Amyotrophic Lateral Sclerosis (ALS)

* Ossification of the Posterior
Longitudinal Ligament (OPLL)

*(Osteoporosis with Fracture

*EKarly-onset Dementia

*Cerebrovascular Disease

*Progressive Supranuclear Palsy (PSP),
Corticobasal Degeneration (CBD) &

Parkinson’s Disease
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* Spinocerebellar Degeneration (SCD)

* Spinal Canal Stenosis

* Progeroid Syndrome

* Multiple System Atrophy (MSA)

* Diabetic Neuropathy, Diabetic
Nephropathy, and Diabetic Retinopathy

* Obstructive Arteriosclerosis

* Chronic Obstructive Pulmonary Disease
(COPD)

* Osteoarthritis with Significant
Deformation of Both Knee Joints or Hip
Joint
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3. Paraan ng paggamit ng serbisyo sa pag-aalaga

(JI n%"j' I:ZE*UH%?’%t&)O)%‘fJL%)

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

(BN EREDFHiE)

o)

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 RERIRIE SRR (I SR E A —(CENERE RF O
#HELET,)

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

Insurance sa inyong lungsod/munisipyo.

(MET N ERIRELRICENERERFIEERELTES )

Ang tagapagsiyasat ng lungsod/munisipyo ay bibisita sa bahay ng aplikante
para suriin ang pisikal at mental na kalagayan.
(MHETOREREENBEZHREL T, BRFEEDLHDKRGELRANLIHBERAE
ZITVET.)

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.

(MHTDON EREEERTHEREDORREGENSENEREDR S NHESH
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.
(METDONEREEESDHEHRICEIE, THHMNSCENEREDOHERIEA
ENnFEJ,)

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

(ENEREDHRNBISNEE)

*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”.

(%’T

E;%Eﬁ*‘f‘*%ﬁ%ﬂ( (T, EZE. EXE1~2. ZENEI1~50LVT AL DENEK
RAMREHINTNES )
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*Kung ang resulta ay “hindi angkop”, hindi maaaring gamitin ang
serbisyo sa pag-aalaga.

(gEgg LOBEEIZIE. ﬁgg-ﬂ-—t“;‘(’&ﬂﬁﬁ?’é ZElFTEFEEAL)

*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.

(EXE1~2056 . tEaEXIEt 2 —(27r 7 TS50 DIEREKREL. 77 TSI H
DN NES—EREFATEET )

*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.

(BEN#1~5T. BETNHNE Y —EREZFVWEEICE. £ TETNERIZESE
RFHHBIEIE A — DB RDEENEIXBEEROBNERIT. EDHHLR
[CAS-BENEIBEBEMOTTIR—2v—IT7 7TV DEREKREL., TDRIC
TTISVICEDN-NE S —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 nails pasukan na pasilidad. Pagkatapos nito, maaari ng
gamitin ang serbisyosa pag-aalaga batay sa care plan.
(BEN#1~5T BRICARLTNEY—EREZIT=WMEEIZIE, ABTLIZWEERD Y
TIX—v—ITTT7TIVDEREKEL. TORITTTISUICEDW-NEY—E
AZEHHATEEY )

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

(NEY—ERIFROY—EXNHYET . )

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

(MEY—ERIZF. ROEBYVERAGEENHYET )
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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.

€3y

BRER S (BEXIE1 ~BNES) (CEYFIFETEENS—ERBHBYET,)

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

pag-aalaga na kailangan.
(NES—ERDMAEDLEICE>TIE. FATELRWVS—ERDLHYFET )

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

(BETHEDFBITAIFLLESE)

)

Pagbisita ng caregiving staff (FhfE9T:&)

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—LANILN—GENFRAEDODBEZHREL. FIREOAB. 2. BELE

DEFNECHE, RECEDEFEMZTVET,
EXR1I~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.

(NMEBELEEBENFAEOBEEHRHL. FSLLBETHREDABET
WET,
EXB1~ENESOANFATEEY,)

Pagbisita ng nursing staff (F5fEE #)

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.
(ERIDIERICKYEEMGENREFEZRATOSFRAEOBEZHRHELT. A
BHEOREDNE. EEDIERICEDER. Ca{ES5. BORSIHEFITL
F9,

EXE1~ZENESOANFATEET )
5
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Pagbisita para sa rehabilitasyon (FAR/\EJT—3>)

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.
(BFEFREATOEERRZT. EERELHAFABEOEEZHEL. ERMOIERICE
DEYNEYT—2avETVET,

BEXBR1~ENESOADFIATEES,)

Pagtuturo ukol sa pangangasiwa sa pagpapagaling sa bahay
(FEREEERD)

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.

(E=ED. EEIER, KFIE, EERETGCENBRRETADEEZHREL. BEL
DEBLEEZITVETS,

BEXRI1~ENESOANFATEES )

Palagiang pagbisita o pagbisita anumang oras na kakailanganin ang
caregiving staff o nursing staff (FEHIK[E]-FERFxt ISR EARNTEERH#)
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 EEMEEBL-EREIOE AR EMEDORXIE T, — (RGN EBEREZITLE
ED
ENEI~ENESOANFATEET,)

Pagbisita ng caregiving staff sa gabi (TR fEI%t i 2 SH R/ 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.
(FIAEIKREITHRLDLTEEBLEENENDS LS. EHANGKE OB R T LI
FOREERDIENEZITVET,
ENE1~ENESOADFATEET,)

6



74 VB FER

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

(UMRESHREREENE)

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.

(FERADBIZEZHDIC, FIAZEDOERICIGCTHENELERGEDY—E
REHAEOEY—EREFAEICRELES,
EXBR1I~ENESOADFATEET,)

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

(BR/NEARSHUREEEENE)

Ang pinagsamang serbisyo ng bumibisitang nursing staff at

multi-function na serbisyo sa pag-aalaga sa maliit na group home ay
ihahatid sa taong gagamit ng serbisyo.

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

ng serbisyong ito.
UMRESHEREENELMEREZEASLE Y —ERZRABCIRELE
ER

ENEI~ENESOANFATEES.)

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

rehabilitasyon

(RSB THELINEVERIT N EE)

(D Day care at community-based type day care GEFFS - #hisiZ&EEERTN i)
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.
(BIRYTHRRICESFIREIZESE . ABGEDNMEOREENREEZTVET,
ENEB1~ENESOANFIATEET,)

@ Buong araw na pag-aalaga para sa may demensya (FRENE xS @ERT T 58)
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.
Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang

pag-aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.

7
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(BIRYTRERISESRIEDHLHFIAEICRE. AT EDNEOEERIREE
EITWEYS,
EXBE1~ENESOANFIATEEY,)

@ Pagpunta sa pasilidad para tumanggap ng rehabilitasyon

BRI NEYT—aYy)

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.
(BIRYTHEZ ARBEROCERKELGEISEIRAEICUNEYT—a %7

WFET,
EXB1~ENESOANFRATEET,)

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

(BETONERREBANES)

D Pag-uupa ng kagamitan na makakatulong sa kapakanan ({E#tFEEE)
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.
(FIREDOBELEDBIULZYITA-ODEILAEREZEBYLIERO—MEXIELE
ED
EXB1~ENESOADNFATEET )

@ Tulong sa pagbili ng kagamitan na makakatulong sa kapakanan
(FRALREEBAZEDR)
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 DL EIFERITIBUARAEDBAED—HEXELET .

EXBR1~ENESOADFHATEET )

@ Tulong sa pagpapa-ayos ng bahay (¥ ERIEE DKL)
Pagbibigay ng tulong pinansyal upang malagyan ng handrail at
tanggalin ang mga lugar na kailangan ang paghakbang sa tahanan ng

taong gagamit ng serbisyo.
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Ang taong “kakailanganin ang tulong 1 ~ kakailanganin ang

pag-aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
(FIRED-ODOFITYDRFITOREFAGEDEERIED—TEMELET
BEXBR1~ENESOADNMATEES,)

(4) Kapag nais na pansamantalang pumasok sa pasilidad

(—BFMIIZHEERIC AFRLT=L V&)

o)

Pansamantalang pagpasok sa pasilidad (42 #8 AFfr)

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.

(FIREN A EEZ AN R—LOEZANRBERGEEARMARMLT, BE. AB
BEDNEOINE)T—ar  RIEEFEETTORE. ABLGEDNEL/N
EVT—2a GEETOET,

BEXBRI1~ENESOADNFATEET )

(5)Kapag nais tumanggap ng serbisyo sa pasilidad
(R TH—ERZEZITTzL\EF)

D Special elderly nursing home o community-based special elderly

nursing home. (4%7|EEEAR—L - HIBZFFEFANEEEZ AFR—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.
(RRNENLETEECOEENRELGFAEC, FHAEEEZNR—L- g
EUNHEEZEAR—LTHEEELEOXEONELRHBLET,
ENES~ENESOANFATEET,)

Pasilidad para sa kalusugan ng matatanda (& A {REMEER

Ang gagamit ng serbisyo na matatag na ang kalagayan ay bibigyan ng
pangangalaga na naka sentro sa rehabilitasyon sa loob ng pasilidad para sa
kalusugan ng matatanda, upang sila ay makabalik at makapamuhay muli sa

sariling tahanan.
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Ang taong “kakailanganin ang pag-aalaga 1 ~ kakailanganin ang
pag-aalaga 5” ay maaring gumamit ng serbisyong ito.
FERPRELTOSFAENEEERTESLS . EARBHERT)NEYT—23
DERIDELI T T ERMLET .

ENEI~ENESOANFATEET,)

@ Pasalidad pang-medikal na nagbibigay ng pangangalaga sa

pagpapagaling (T EBRER ERMEE)
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.
(RHHADBRERA RADEEEVLEET HFRAEIC, NERBRERERT

BELOEE, B EFHNEETCONE. YN\EYT—avGEERHLET,

BENEI~ENESOANFATEES )

@ Sentrong pang-medikal para sa pangangalaga (/I #ZE&5R)
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.
(REBEENDEGFAZIC. NEERR CEREAELFLONEL —RHICIRE
LFES,
ENEB1~ENESOADLFATEET )

® May bayad na home for the aged at iba pa (F#ZAR—LAE)
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.
(AHEZAR—L, BEEZAR—L BEZAR—LICABLTWSE®HEIC, BE
AEEDOXBECNELRBLES .
BEXBE1~ENESOADFIATEEYS,)

10
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® Group Home (¥ IL—F7R—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.
(RHEDOBHENERETETHER(VIL—THR—L)T. BEEFTLOHEED®
WaeAlga EERMLES,
BEXR2~ENESOADNMATEES,)

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

long-term care insurance ay sagot ng indibidwal.

(NERRUNDY—ERERTHEEZICE, £BACSEBICTRYET,)

*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.

(ENBRERHDTEICRESTV DT ARG N ES —ERUND T —EZDFI AR, B
XK. BARK IREEBLGLE (X 2EA2ABIIRYET,)

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

paghahatid ng pagkain sa bahay.
(FEZ&S T BT IR, BEBY—ERGEIHBMEEZHRL TS LA HYFET )

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

(FHLLET 7 I R—Dr—[THEL TZELY,)

6. Mayroon bahagi na sasagutin ng indibidwal kapag tumanggap ng serbisyo sa
pag-aalaga
(NEH—EREZITHEECE. BEEELAHYET )

* 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.
(ENEB(EXRRELZZT. NEY—EREZTEHLEECE. EEOERAD1EIMNSIEID
BERENHYET,)

* Ang halaga na sasagutin ng indibidwal ay depende sa kinikita na

inilalarawan sa talaan sa ibaba.

(BEEREBDOEEE. MR TROEEYFFEDRRICE O TREYES )
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% na Sagot ng Halaga ng Kita

Indibidwal
(BB & (Fr 8 % @ %8
o E A
Mag-isa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang halaga
10% ng iba pang kita ay hindi lalagpas sa ¥1.6 milyon
(EEHE FEWA+ZDMDOEEFEEEEN 160 HAXKE)
Dalawa o higit pa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang
(18 halaga ng iba pang kita ay hindi lalagpas sa ¥3.46 milyon
CAULEF FERA+ZDMOEEFTFEEEN 346 HAX
)
Mag-isa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang halaga ng
20% iba pang kita ay mahigit sa ¥1.6 milyon pero hindi lalagpas

sa ¥3.4 milyon

(BT FRWNA+ZOMOEEATEEEED 160 FAHLE
(27)) 340 HHXKHE)

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

CAULHE FRRA+ZDMDEETFTGREEN 346 AL
Lt 463 HAXKH)

Mag-isa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang halaga
30% ng iba pang kita ay mahigit sa ¥3.4 milyon

(BT FEWNA+ZTOMDEFATEEEEN 340 FALLL)
Dalawa o higit pa sa bahay: Halaga ng pensyon + kabuuang
(3&) halaga ng iba pang kita ay mahigit sa ¥4.63 milyon
CAULHT FERA+ZDOMDEEATISEEEA 463 HA LU
L)
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* Kapag ang sagot na bayarin ay mahigit sa itinakdang pinamakataas na halaga, ang
sobra sa naibayad na halaga ay ibabalik.
Ang pinakamataas na halagang babayaran ay depende sa kinikita na inilalarawan
sa talaan sa ibaba.
(BCEEDOREN—EDLREZBASE BARENMLVREINET,
EREFBRTROESYFAFDRRICE>TEDYETS )

Dibisyon ng Sagot na Halaga ng Gagamit ng Serbisyo Pinakamataas na

halaga kada buwan

(F HEEBERRXR D (1B %Y LR
£8)
Kumikita kahiluntulad ng nagtratabaho (Ang kinikita | ¥44,000 (pamilya)
na saklaw ng buwis ay mahigit sa ¥1.45 milyon (44,400 B (i)

(BRIt AFFE GRS 145 FALLL))
Pangkaraniwan ( mga taong hindi saklaw ng sa itaas o | ¥44,000 (pamilya)
ibaba na dibisyon) (44,400 H (HH))

(—fi% (EREXIETERUNDAN))
Lahat ng miyembro ng pamilya ay hindi kailangang | y9 4,600(pamilya)

magbayad ng buwis ng lungsod
(3% BAHRRIFRR) (24,600 1 (1))
*Indibidwal na ang pensyon at kabuuang | ¥15,000(indibidwal)
halaga ng kita na saklaw ng buwis ay hindi | (15,000 /@ ({&.A))
lalagpas sa ¥800,000
(RADRBEEINALE & GFTFGEEEN 80
FAELUTOAN)

*Indibidwal na tumatanggap ng welfare

pensyon para sa mga matatanda

(ZRMBUFEEZHREDAN)
Indibidwal na tumatanggap ng benepisyo para sa | ¥15,000(indibidwal)
kapakanan (welfare) (15,000 1 ({E.A))
(EEREZHEON)
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7. Pinakamataas na halaga na maaaring gamitin para sa serbisyo ng pag-aalaga sa bahay
(EETONEY—ERICIEFALRENRODONTNET, )

* Ang pinakamataas na halaga sa bawat kategorya ayon sa kakailanganin na pag-aalaga
sa bahay ay inilalarawan sa talaan sa ibaba.
(EETONE Y —ERIZIE. TROESYENEIREX D FIFI A LREINROONTINE
¥.)

* Kapag lumagpas sa pinakamataas na itinakdang halaga ang paggamit sa serbisyo ng
pang-aalaga, kinakailangang sagutin ng indibidwal ang lumagpas na halaga.
(FIALERELZBATNHEY—ERLIATLHE MALREZBA-£EILEECAEICL
YEI,)

Dibisyon ng Kakakailanganin Pinakamataas na halaga na maaaring
ang Pag-aalaga gamitin kada buwan (Patnubay)
(ENERERESD) H#EFALEZE(BR)
Hindi naaangkop Hindi maaring gamitin ang serbisyo
(FEEZ =) (NEF—ERZEZITONFEEA,)
Kakailangin ang tulong 1 ¥50,320
(BEXIET) (50,320 M)
Kakailangin ang tulong 2 ¥105,310
(BEX{E2) (105,310 M)
Kakailanganin ang pag-aalaga 1 ¥167,650
(BMEET) (167,650 M)
Kakailanganin ang pag-aalaga 2 ¥197,050
(BNiE2) (197,050 M)
Kakailanganin ang pag-aalaga 3 ¥270,480
(BTFE3) (270,480 M)
Kakailanganin ang pag-aalaga 4 ¥309,380
(ETiE4) (309,380 M)
Kakailanganin ang pag-aalaga 5 ¥362,170
(E5€5) (362,170 M)
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8. Ang mga taong mahigit 40 taong gulang ay kinakailangan magbayad ng insurance.
(40 mULEDANIZ(E, REEHDILWEHBNELET )

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

care insurance.

(40 MULEITRD ENEREHEMDIDENHYES )

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

(MERRF L, THETNEEREREL ., BULET )

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

(NERRHE. IFEORRICEYEENEDYES )

* 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.

(NMERKRHEMOLIDETNTY  MOTITHFMLTLDE. NERROMIBENERTEL
WEN T HLET-DBRENELBEIZONTY NET—EXZZTLBEOE S &EA
B3R5 E  FRENELEFT )

(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 (B 1 SHWIRIRE) DT EERIRAD)

*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 BMULDADNERIRFHT, TROLEESYRMREDRRICEYEENEDYET )
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Halaga ng
Insurance Ayon sa
Antas
(FRERFLEZFE)

Sakop na Indibidwal
(HERE)

Halaga ng
Insurance

kada Buwan

(AZERERH)

Unang antas

(55 1ERRE)

Indibidwal na tumatanggap ng benepisyo sa kapakanan
(welfare)

(EEREEZRITTLDA)

Lahat ng miyembro ng pamilya ay libre sa pagbabayad
ng buwis sa paninirahan at ang indibidwal ay
tumatanggap ng pensyon para sa matatanda

i‘%‘%éébﬁi&ﬁ#%ﬁﬁ’& ZIEULFEEERITTNS

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
(HHEE2ENMERBIFERB T AIEOSHAGEEE R
i LUNAZEL 80 FHLLTOAN)

Tkalawang antas

(5 2ExFE)

Lahat ng miyembro ng pamilya ay libre sa pagbabayad
ng buwis sa paninirahan at ang Kkita 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

(HHELENMERBIERB T IIEOETHEEE+ZF
FEEINAZEA 80 FHHE 120 EHLUTOAN)

Tkatlong antas

(5 3EFE)

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

(HEEENMERBRIFEZREBRC.AIFEDOSHFEE+H
FESINRAZEN 120 FHEDAN)

Tkaapat na antas

(S 4ExFE)

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
(HHFDENFERMABRERINTLLL . KAREES
ERBT.AEDOEEHAEEE+FERESINALED 80
BHLUTOAN)

Ikalimang antas

(SE5ERRE)

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.
(EHHFDOHENERBHAREREINTOEINKAFERR
JERFT. F 4 EBRELSDA)

Ikaanim na antas

(S 6EXFE)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa
paninirahan at ang kanyang kabuuang kita noong
nakaraang taon ay hindi lalagpas sa ¥1.2 milyon
(RAPMERFBRBR T, FIEDSEATEEEEN 120 BA
RKimDN)
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Ikapitong antas

(57 ERRE)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa
paninirahan at ang kanyang kabuuang kita noong
nakaraang taon ay higit sa ¥1.2 milyon pero hindi
lalagpas sa ¥2 milyon

(KADMERBREBR T, FIEDAETFFEEEN 120 BH
LLE 200 HEEXFEDAN)

)

Ikawalong antas

(S 8ERRE)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa
paninirahan at ang kanyang kabuuang kita noong
nakaraang taon ay higit sa ¥2 milyon pero hindi
lalagpas sa ¥3 milyon
(RADMERFBFRB T, AIEDSEATFEEEN 200 FA
Lt 300 FAREDAN)

)

Tkasiyam na antas

(5 9 fE)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa
paninirahan at ang kanyang kabuuang kita noong
nakaraang taon ay higit sa ¥3 milyon pero hindi
lalagpas sa ¥
(RAPMEERBZRBR T, FIEDSETATFEEEN 300 A
Ut BARXEDAN)

)

Tkasampung antas

(% 10 ER[)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa
paninirahan at ang kanyang kabuuang kita noong
nakaraang taon ay higit sa ¥ pero hindi lalagpas
sa¥

(RANERBREB T, MIEOSHATREESA  FHH
ULt BARXREDAN)

)

Tkalabing-isang
antas

(55 11 E%F)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa
paninirahan at ang kanyang kabuuang kita noong
nakaraang taon ay higit sa ¥ pero hindi lalagpas
sa ¥

(RADNERBRBR T, FIEOEEAEEEN  FHH
ULt BARKXREDAN)

)

Ikalabing-dalawang

antas

(5 12 EBR)

Ang indibidwal ay nagbabayad ng buwis sa
paninirahan at ang kanyang kabuuang kita noong
nakaraang taon ay higit sa ¥ pero hindi lalagpas
sa ¥

(RANMEEBRBRBT. MIEDOEEEEELS BHHA
ULt BAXREDAN)

)

Tkalabing-tatlong

antas

(55 13 E&F&)

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

(RADNERBRB T, IEOSEAEEES FHH
UEDAN)

)
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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 B LA E 65 Bk i (B2 B2 WIRIRE) DN EFERE)

*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 FELLLE 65 mKRAmD ADMEREH L. ERRROREHICEESNTVET,)

(D Pagkalkula para sa indibidwal na nakapasok sa pambansang health insurance

(Kokumin Kenko Hoken) kung saan ito ay idinadagdag sa kanilang babayaran na
halaga.

([ BAEFRBRICIA ST D NOFIE ST i4)

Halaga ng long term care insurance= % ng kita + Equal share + Per capita share + %
ng ari-arian

(&

MR =TSR+ FE+ FFE+EER)

@ Pagkalkula para sa mga indibidwal na nakapasok sa Asosasyon para sa Health

Insurance (Kenkoé Hoken Kumiai) o Pambansang Asosasyon ng Health Insurance
(Zenkoku Kenko Hoken Kyokai).

(REFRERESXEE2EZRRRBRICMASALTODIADEESE)

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

(MERBRH=B5RUES x N HERIBEE)

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

¢ GB

FHLE MASHTOSERRIRDREIEFEITITICE BAIZELY, )

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.

(CDIRTUYME NERROMEZL S ETHENTY,
FHLL BEFVOTETO N ERIRE LR TEZHRMSN,)
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[Makipag-ugnayan sa] ([:E#&%])
Pangalan ng Lungsod:

(ThETr4)

Tagapangasiwa sa Long-term

Care Insurance
(N EERIFIELESR)
Telepono:

(BREES)

SUSTAINABLE TA Al A E e b - -
DEVELOPMENT g%z%m s X i) WL B R T 1 kR 7 S I P B R

sll)" _ e R
G‘«..SALS /\ T420-8601 #ff iz XIBFHT 9 % 6 7
2030FICAWT %’%ﬁ 054_221_2317

HRASELL
TS URLHREE, TT
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