
등급

1등급

2등급 초진비 15,310     
3등급 재진비 10,950     

20% 10%

식대

감경대상자 감경대상
자

감경대상자

1등급 65,190 × 30 1,955,700 391,140 195,570 225,000 4,380 2,180 620,520 422,750 

2등급 60,490 × 30 1,814,700 362,940 181,470 225,000 4,380 2,180 592,320 408,650 

3등급 55,780 × 30 1,673,400 334,680 167,340 225,000 4,380 2,180 564,060 394,520 

1등급 65,190 × 31 2,020,890 404,170 202,080 232,500 4,380 2,180 641,050 436,760 

2등급 60,490 × 31 1,875,190 375,030 187,510 232,500 4,380 2,180 611,910 422,190 

3등급 55,780 × 31 1,729,180 345,830 172,910 232,500 4,380 2,180 582,710 407,590 

30일 기준

31일 기준

­ 사회복지법인 준명복지재단 순애노인전문요양원/파인밸리전문요양원 ­

감경(10%)

총 금액

본인부담 촉탁의진료비
(월2회진료,재진기준)

총 금액

감경(10%) 감경(10%)
일반(20%)일반(20%)

(1식 2,500원)
(간식비포함)

일반(20%)

[ 2018년 장기요양 입소비용 안내 ]

등급단가 촉탁의 진료비

등급수가 65,190      월2회진료(정신과,내과)

(2018년 1월 1일 기준) 60,490      

55,780      

구  분 등 급 등급단가 일수(일)


