
                    이용계약에 관한 사항

장기요양 급여개시일부터 장기요양 인정서 유효기간 고려 수급자와 협의 결정.

① 수급자 관리 보호 및 보호자의 욕구를 충족시켜 주기 위한 서비스 제공.
② 계약을 통하여 발생할 수 있는 계약 당사자간의 분쟁을 미연에 방지
③ 명확한 안내와 설명을 통해 한층 더 질 높은 요양서비스를 제공

① 월 한도액 및 본인 부담금

② 방문요양, 방문목욕 수가표

③ 월 한도액 초과에 따른 비용은 수급자가 100% 부담
④ 노인장기요양보험 시행규칙 제26조(장기요양기관 정보의 안내 등) 1항6호에 의 해 
본 기관이 공단 인터넷 홈페이지에 게시한 비급여대상 항목별 비용으로 정하며, 기관
은 변경 시 지체
없이 수정해야 하며, 그 외 모든 비용은 수급자 부담을 원칙으로 한다. 

                    서대문효드림재가노인복지센터

 계  약  기  간

 계  약  목 적

   월 이용료 및 그 밖의 비용 부담액

 구 분  1등급  2등급  3등급  4등급 5등급 인지등급
월한도액
 (원)

1,885,000
1,690,00
0

1,427,200 1,306,200 1,212,100 624,600

  본인부담금내역
    기초수급자             0% 부담
    차상위계층       감경(60%), 감경(40%)
    일반수급자             15% 부담

방  문
요  양

 30분  60분  90분  120분  150분  180분  210분  240분
16,190 23,480 31,650 40,280 46,970 52,880 58,930 65,000

방 문
목 욕

              차량 이용 시    방문목욕 (차량 미이
용)  차량 내 목욕    가정 내 목욕


