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등 급 1등급 2등급 3등급 4등급 5등급

월 한도액 1,520,700 1,351,700 1,295,400 1,189,800 1,021,300

서비스시간 금액 본인부담금
(기본15%)

본인부담금
(9%)

본인부담금
(6%)

본인부담금
(0%)

방문요양서비스  
30분 14,750 2,210  1,320 880 0

방문요양서비스  
60분 22,640  3,390 2,030 1,350 0

방문요양서비스  
90분 30,370  4,550 2,730 1,820 0

방문요양서비스 
120분 38,340  5,750 3,450 2,300 0

방문요양서비스 
150분 43,570  6,530 3,920 2,610 0

방문요양서비스 
180분 48,170  7,220 4,330 2,890 0

방문요양서비스 
210분 52,400  7,860 4,710 3,140 0

방문요양서비스 
240분 56,320 8,440 5,060 3,370 0

방문목욕서비스(방문당) 금액
본인부담금

(기본15%) (9%) (6%) (0%)

방문목욕차량을 이용한 경우(차량 내 목욕) 75,450 11,310 6,790 4,520 0

방문목욕차량을 이용한 경우(가정 내 목욕) 68,030 10,200 6,120 4,080 0

방문목욕차량을 이용하지 아니한 경우 42,480 6,370 3,820 2,540 0

2021년 장기요양급여 표준 수가표
❖ 재가급여 월 한도액                                  (단위:원)

❖ 방문요양                                                    

❖ 방문목욕  1회당 수가표                           (단위:원)

 단) 평일 오후6시 이후 오후10시 이전-야간은 표준수가의 20%를 가산하고, 
평일 오후10시 이후 익일 오전06시 이전-심야 및 관공서의 휴일 규정에 
의한 공휴일은 표준수가의 30%를 가산한다.

【사랑과섬김재가복지센터】


