
生　保 低　１ 低　２ 中　間　１ 中　間　２ 一定以上

生活保護世帯

対 象 外

負担　０円 ２，５００円 ５，０００円 ５，０００円 １０，０００円

２０，０００円

月額負担上限額 月額負担上限額

自立支援医療（育成）の

月額負担上限額

月額負担上限額 月額負担上限額

市民税非課税世帯で 市民税非課税世帯で

保護者（いずれか）の収入が保護者（それぞれ）の収入が

80万円を超える80万円以下

市民税(所得割）が 市民税(所得割）が 市民税(所得割）が

23万5千円以上3万3千円未満 3万3千円以上
23万5千円未満

高 額 治 療 継 続 者 に


