
구분

입소자 2.1명당

요양보호사

1인 이상 기준

구분

구분

일수
 수가

20%
식대 합계 일수

 수가

20%
식대 합계 일수

 수가

20%
식대 합계

28일 506,520 280,000 786,520 28일 469,890 280,000 749,890 28일 443,740 280,000 723,740 

30일 542,700 300,000 842,700 30일 503,460 300,000 803,460 30일 475,440 300,000 775,440 

31일 560,790 310,000 870,790 31일 520,240 310,000 830,240 31일 491,280 310,000 801,280 

일수
 수가

12%
식대 합계 일수

 수가

12%
식대 합계 일수

 수가

12%
식대 합계

28일 303,910 280,000 583,910 28일 281,930 280,000 561,930 28일 266,240 280,000 546,240 

30일 325,620 300,000 625,620 30일 302,070 300,000 602,070 30일 285,260 300,000 585,260 

31일 336,470 310,000 646,470 31일 312,140 310,000 622,140 31일 294,770 310,000 604,770 

일수
 수가

8%
식대 합계 일수

 수가

8%
식대 합계 일수

 수가

8%
식대 합계

28일 202,600 280,000 482,600 28일 187,950 280,000 467,950 28일 177,490 280,000 457,490 

30일 217,080 300,000 517,080 30일 201,380 300,000 501,380 30일 190,170 300,000 490,170 

31일 224,310 310,000 534,310 31일 208,090 310,000 518,090 31일 196,510 310,000 506,510 

90,450                 

감경40%

대상자

1. 노인요양시설 급여수가 (2025년 1월 기준)

3. 본인부담액 (2025년 1월 기준)

감경60%

대상자

1일 간식비

3,000                   9,000                   1,000                   

효양요양원 월 이용료 기준표

(일반실)

(단위:원/일)

(단위:원/일)

일반

대상자

3등급

79,240                 

2등급

83,910                 

1등급

1등급 2등급 3등급

2. 비급여수가

(단위:원/일)

1식 식대 1일 식대



구분

입소자 2명당

요양보호사

1인 이상 기준

구분

구분

일수
 수가

20%
식대 합계 일수

 수가

20%
식대 합계

28일 527,630 280,000 807,630 28일 486,520 280,000 766,520 

30일 565,320 300,000 865,320 30일 521,280 300,000 821,280 

31일 584,160 310,000 894,160 31일 538,650 310,000 848,650 

일수
 수가

12%
식대 합계 일수

 수가

12%
식대 합계

28일 316,570 280,000 596,570 28일 291,910 280,000 571,910 

30일 339,190 300,000 639,190 30일 312,760 300,000 612,760 

31일 350,490 310,000 660,490 31일 323,190 310,000 633,190 

일수
 수가

8%
식대 합계 일수

 수가

8%
식대 합계

28일 211,050 280,000 491,050 28일 194,610 280,000 474,610 

30일 226,120 300,000 526,120 30일 208,510 300,000 508,510 

31일 233,660 310,000 543,660 31일 215,460 310,000 525,460 

1식 식대 1일 식대 1일 간식비

효양요양원 월 이용료 기준표

(치매전담실)

1. 노인요양시설 급여수가 (2025년 1월 기준)

(단위:원/일)

1등급 2등급 3등급

94,220                 86,880                 

2. 비급여수가

(단위:원/일)

9,000                   1,000                   

3. 본인부담액 (2025년 1월 기준)

(단위:원/일)

1등급 2등급 3등급

일반

대상자

감경40%

대상자

감경60%

대상자

해당사항 없음

3,000                   


