
2021년 방문요양 급여비용 및 본인부담금
등급별 월한도액 - 재가급여

1등급 2등급 3등급 4등급 5등급 인지등급

월 한도액 1,520,700 1,351,700 1,295,400 1,189,800 1,021,300 573,900

20%추가 1,824,840 1,622,040 1,554,480 1,427,760 1,225,560 -

방문요양 급여비용1 (방문당)

시간 30분이상 60분이상 90분이상 120분이상 150분이상 180분이상 210분이상 240분이상

급여비용 14,750 22,640 30,370 38,340 43,570 48,170 52,400 56,320

방문요양 급여비용1 (방문당) 가족요양60분(20일) 가족요양90분(31일)

등급 급여 비용 이용횟수 총급여비용 15% 9% 6% 분류 20일 30일 31일

60분이상 22,640 20 452,800 67,920 40,750 27,160 급여비용 452,800 911,100 941,470

90분이상 30,370 30 911,100 136,660 81,990 54,660 본부금(15%) 67,920 136,660 141,220

90분이상 30,370 31 941,470 141,220 84,730 56,480

120분이상 38,340 24 920,160 138,020 82,810 55,200 방문목욕 (방문당)

150분이상 43,570 24 1,045,680 156,850 94,110 62,740 분류 목욕차(차량내)목욕차(가정내) 목욕차이용 X

180분이상 48,170 24 1,156,080 173,410 104,040 69,360 급여비용 75,450 68,030 42,480

210분이상 52,400 24 1,257,600 188,640 113,180 75,450 본부금(15%) 11,310 10,200 6,370

240분이상 56,320 24 1,351,680 202,750 121,650 81,100

방문요양 급여비용2 (방문당)  ※빨간색 테두리 이용가능횟수는 월 한도 최대 이용횟수입니다.

공휴일 일요일

50%+ 30%+ 월한도 이용가능횟수 총급여비용 남는비용 15% 9% 6%

120분이상 38,340 57,510 49,840 1,520,700 39 1,495,260 25,440 224,280 134,570 89,710

150분이상 43,570 65,350 56,640 1,520,700 34 1,481,380 39,320 222,200 133,320 88,880

180분이상 48,170 72,250 62,620 1,520,700 31 1,493,270 27,430 223,990 134,390 89,590

210분이상 52,400 78,600 68,120 1,520,700 29 1,519,600 1,100 227,940 136,760 91,170

240분이상 56,320 84,480 73,210 1,520,700 27 1,520,640 60 228,090 136,850 91,230

120분이상 38,340 57,510 49,840 1,351,700 35 1,341,900 9,800 201,280 120,770 80,510

150분이상 43,570 65,350 56,640 1,351,700 31 1,350,670 1,030 202,600 121,560 81,040

180분이상 48,170 72,250 62,620 1,351,700 28 1,348,760 2,940 202,310 121,380 80,920

210분이상 52,400 78,600 68,120 1,351,700 25 1,310,000 41,700 196,500 117,900 78,600

240분이상 56,320 84,480 73,210 1,351,700 24 1,351,680 20 202,750 121,650 81,100

120분이상 38,340 57,510 49,840 1,295,400 33 1,265,220 30,180 189,780 113,860 75,910

150분이상 43,570 65,350 56,640 1,295,400 29 1,263,530 31,870 189,520 113,710 75,810

180분이상 48,170 72,250 62,620 1,295,400 26 1,252,420 42,980 187,860 112,710 75,140

210분이상 52,400 78,600 68,120 1,295,400 24 1,257,600 37,800 188,640 113,180 75,450

240분이상 56,320 84,480 73,210 1,295,400 23 1,295,360 40 194,300 116,580 77,720

120분이상 38,340 57,510 49,840 1,189,800 31 1,188,540 1,260 178,280 106,960 71,310

150분이상 43,570 65,350 56,640 1,189,800 27 1,176,390 13,410 176,450 105,870 70,580

180분이상 48,170 72,250 62,620 1,189,800 24 1,156,080 33,720 173,410 104,040 69,360

210분이상 52,400 78,600 68,120 1,189,800 22 1,152,800 37,000 172,920 103,750 69,160

240분이상 56,320 84,480 73,210 1,189,800 21 1,182,720 7,080 177,400 106,440 70,960

120분이상 38,340 57,510 49,840 1,021,300 26 996,840 24,460 149,520 89,710 59,810

150분이상 43,570 65,350 56,640 1,021,300 23 1,002,110 19,190 150,310 90,180 60,120

180분이상 48,170 72,250 62,620 1,021,300 21 1,011,570 9,730 151,730 91,040 60,690

20% 추가산정

주ㆍ야간보호급여를 월 15일(1일 8시간

이상) 이상 이용 : 등급별 월 한도액 20%

범위 내 추가 산정

분류 등급
급여

비용

월 이용시간 본인부담금

1등급

2등급

3등급

4등급

5등급


