
（単位：円）

被保険者 事業主 合計 被保険者 事業主 合計

1 58,000 1,930 63,000 円未満 2,212 3,663 5,875 5,875 464 464 928 928

2 68,000 2,270 63,000 73,000 2,594 4,294 6,888 6,888 544 544 1,088 1,088

3 78,000 2,600 73,000 83,000 2,975 4,926 7,901 7,901 624 624 1,248 1,248

4 88,000 2,930 83,000 93,000 3,357 5,557 8,914 8,914 704 704 1,408 1,408

5 98,000 3,270 93,000 101,000 3,738 6,189 9,927 9,927 784 784 1,568 1,568

6 104,000 3,470 101,000 107,000 3,967 6,568 10,535 10,535 832 832 1,664 1,664

7 110,000 3,670 107,000 114,000 4,196 6,947 11,143 11,143 880 880 1,760 1,760

8 118,000 3,930 114,000 122,000 4,501 7,452 11,953 11,953 944 944 1,888 1,888

9 126,000 4,200 122,000 130,000 4,806 7,957 12,763 12,763 1,008 1,008 2,016 2,016

10 134,000 4,470 130,000 138,000 5,112 8,462 13,574 13,574 1,072 1,072 2,144 2,144

11 142,000 4,730 138,000 146,000 5,417 8,967 14,384 14,384 1,136 1,136 2,272 2,272

12 150,000 5,000 146,000 155,000 5,722 9,473 15,195 15,195 1,200 1,200 2,400 2,400

13 160,000 5,330 155,000 165,000 6,104 10,104 16,208 16,208 1,280 1,280 2,560 2,560

14 170,000 5,670 165,000 175,000 6,485 10,736 17,221 17,221 1,360 1,360 2,720 2,720

15 180,000 6,000 175,000 185,000 6,867 11,367 18,234 18,234 1,440 1,440 2,880 2,880

16 190,000 6,330 185,000 195,000 7,248 11,999 19,247 19,247 1,520 1,520 3,040 3,040

17 200,000 6,670 195,000 210,000 7,630 12,630 20,260 20,260 1,600 1,600 3,200 3,200

18 220,000 7,330 210,000 230,000 8,393 13,893 22,286 22,286 1,760 1,760 3,520 3,520

19 240,000 8,000 230,000 250,000 9,156 15,156 24,312 24,312 1,920 1,920 3,840 3,840

20 260,000 8,670 250,000 270,000 9,919 16,419 26,338 26,338 2,080 2,080 4,160 4,160

21 280,000 9,330 270,000 290,000 10,682 17,682 28,364 28,364 2,240 2,240 4,480 4,480

22 300,000 10,000 290,000 310,000 11,445 18,945 30,390 30,390 2,400 2,400 4,800 4,800

23 320,000 10,670 310,000 330,000 12,208 20,208 32,416 32,416 2,560 2,560 5,120 5,120

24 340,000 11,330 330,000 350,000 12,971 21,471 34,442 34,442 2,720 2,720 5,440 5,440

25 360,000 12,000 350,000 370,000 13,734 22,734 36,468 36,468 2,880 2,880 5,760 5,760

26 380,000 12,670 370,000 395,000 14,497 23,997 38,494 3,040 3,040 6,080

27 410,000 13,670 395,000 425,000 15,641 25,892 41,533 3,280 3,280 6,560

28 440,000 14,670 425,000 455,000 16,786 27,786 44,572 3,520 3,520 7,040

29 470,000 15,670 455,000 485,000 17,930 29,681 47,611 3,760 3,760 7,520

30 500,000 16,670 485,000 515,000 19,075 31,575 50,650 4,000 4,000 8,000

31 530,000 17,670 515,000 545,000 20,219 33,470 53,689 4,240 4,240 8,480

32 560,000 18,670 545,000 575,000 21,364 35,364 56,728 4,480 4,480 8,960

33 590,000 19,670 575,000 605,000 22,508 37,259 59,767 4,720 4,720 9,440

34 620,000 20,670 605,000 635,000 23,653 39,153 62,806 4,960 4,960 9,920

35 650,000 21,670 635,000 665,000 24,797 41,048 65,845 5,200 5,200 10,400

36 680,000 22,670 665,000 695,000 25,942 42,942 68,884 5,440 5,440 10,880

37 710,000 23,670 695,000 730,000 27,086 44,837 71,923 5,680 5,680 11,360

38 750,000 25,000 730,000 770,000 28,612 47,363 75,975 6,000 6,000 12,000

39 790,000 26,330 770,000 810,000 30,138 49,889 80,027 6,320 6,320 12,640

40 830,000 27,670 810,000 855,000 31,664 52,415 84,079 6,640 6,640 13,280

41 880,000 29,330 855,000 905,000 33,572 55,572 89,144 7,040 7,040 14,080

42 930,000 31,000 905,000 955,000 35,479 58,730 94,209 7,440 7,440 14,880

43 980,000 32,670 955,000 1,005,000 37,387 61,887 99,274 7,840 7,840 15,680

44 1,030,000 34,330 1,005,000 1,055,000 39,294 65,045 104,339 8,240 8,240 16,480

45 1,090,000 36,330 1,055,000 1,115,000 41,583 68,834 110,417 8,720 8,720 17,440

46 1,150,000 38,330 1,115,000 1,175,000 43,872 72,623 116,495 9,200 9,200 18,400

47 1,210,000 40,330 1,175,000 1,235,000 46,161 76,412 122,573 9,680 9,680 19,360

48 1,270,000 42,330 1,235,000 1,295,000 48,450 80,201 128,651 10,160 10,160 20,320

49 1,330,000 44,330 1,295,000 1,355,000 50,739 83,990 134,729 10,640 10,640 21,280

50 1,390,000 46,330 1,355,000 円以上 53,028 87,779 140,807 11,120 11,120 22,240

※事業所に納めていただく保険料は、保険料免除者を除く被保険者個々の標準報酬月額の合計（報酬報酬月額総額）に総保険料率を

　乗じて得た額となります。その額に1円未満の端数がある場合は、その端数を切り捨てます。

　表の被保険者負担分は、標準報酬月額に被保険者負担率を乗じて得た額となります。その額に1円未満の端数がある場合は、その

　端数を切り捨てます。

　表の事業主負担分は、合計保険料額から、被保険者負担分を差し引いた額となります。

※介護保険料は、被保険者個々の標準報酬月額に総保険料率を乗じて算出し、1円未満の端数を切り捨てた金額です。

　被保険者負担分は、被保険者個々の標準報酬月額に被保険者負担率を乗じて算出し、1円未満の端数を切り捨てた金額です。

　事業主負担分は、合計欄の保険料額から被保険者負担分を差し引いた金額となります。

※2025年度の任意継続被保険者の標準報酬月額は 360 千円が上限となります。

　任意継続被保険者の保険料は、合計保険料額となります。

名古屋鉄道健康保険組合 保険料月額表

被保険者負担率 事業主負担率

健康保険料率 101.300／1000 38.150／1000 63.150／1000

介護保険料率 16.000／1000 8.000／1000 8.000／1000

一 般 被 保 険 者 ： 2025年3月1日 適用 任 意 継 続 被 保 険 者 ： 2025年4月1日 適用

退職後の任意
継続被保険者

事業所に在籍中の被保険者 退職後の任意
継続被保険者

標準報酬 報酬月額 健康保険料 介護保険料

等級 月額 日額 以上 未満
事業所に在籍中の被保険者


