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2026년 치매치료관리비 지원 계획

치매 환자의 치매치료관리비를 지원하여 경제적 부담을 경감하고, 지속적인 치료를

통해 증상 악화를 예방함으로써 환자와 가족의 삶의 질 향상을 도모하고자 함

1 추진근거

  치매관리법 제12조(치매환자의 의료비 지원사업)
  치매관리법 시행령 제 10조(의료비 지원 대상·기준 및 방법 등)
  양평군 치매관리 및 지원에 관한 조례 제6조(치매관리사업)
  2025년 치매정책 사업안내(보건복지부)
  건강증진과-19470(2024. 12. 9.)호 2025년 양평군 치매관리 시행계획
  건강증진과-500(2026. 1. 8.)호 2026년 치매치료비·조호물품 지원확대 추진계획(안)

2 추진경과

  (’10.4월) 저소득층 치매환자 대상 약제비 등 치매치료 약제비 지원사업 실시
  (‘13.1월) 치매치료관리비 지원 대상 확대(전국 가구 평균소득 100%이하)
  (’17.1월) 치매치료관리비 지원 대상 확대(기준 중위소득 120%이하)
  (’23.1월) 민선8기 공약사업에 따라 기준 중위소득 120% 초과자 치매치료관리비 지원 확대 시행
  (’25.1월) 치매치료관리비 지원 대상 확대(기준 중위소득 140%이하)에 따라 민선8기 
            공약사업 대상자 소득조사 일괄 시행
  (’26.1월) 소득재산조사 방법 변경에 따른 정규 적용
             (기존) 건강보험료 부과액 → (변경) 4유형 소득재산 조사

3 추진현황
  연도별 치매치료관리비 지원 추진현황

 

구분 2012 
이전 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

계(명) 328 429 421 472 498 604 722 803 853 824 818 776 974 1,185 1,339

도비(명) 328 429 421 472 498 604 722 803 853 824 818 776 839 945 1,111

군비(명) - - - - - - - - - - - - 135 240 228
 ※ 민선8기 공약사업에 따라 2023년부터 치매치료관리비 지원 확대 시행



4 추진개요

  기간: 2026. 1. 1. ~ 12. 31.
  대상: 주민등록상 양평군에 주소를 둔 자로서 양평군치매안심센터 등록된 치매환자 
  내용
   치매치료관리비 보험급여 중 본인부담금 지원
    (치매약제비 본인부담금 + 약 처방 당일의 진료비 본인부담금)
   비급여항목(상급병실료 등)은 제외
   지원금액: 월 3만원(연 36만원) 상한 내 실비 지원 
  사업수행 체계도

          

   

5 세부추진계획

  지원대상: 주민등록상 양평군에 주소를 둔 자 및 양평군치매안심센터에 등록된 치매환자로
              아래 기준을 모두 충족하는 자
   연령기준: 만 60세 이상인 자(초로기 치매 환자도 선정 가능)
   진단기준: 의료기관에서 치매([참고]의 상병코드 중 하나 이상 포함)로 진단을 받은 치매환자
   치료기준
   - 다음 치매치료제 성분이 포함된 약을 처방받은 경우
    · Donepezil, Galantamine, Rivastigmine, Memantine
   - 혈관성치매(F01)의 경우
    · 위 치매치료제(Donepezil 제외) 또는 아래 혈관성치매치료제 성분이 포함된 약을 처방받은 경우
    · Aspirin, Cilostazol, Clopidogrel, Ticlopidine, Triflusal, Warfarin
   소득기준
   - 기준 중위소득 140% 이하: 도비 지원
   - 기준 중위소득 140% 초과: 군비 지원



 

※ 소득재산조사
 - 소득인정액은 가구원의 소득평가액과 재산의 소득환산액을 합산한 금액으로 산정
 - 조사대상: 대상자 본인 및 배우자(주민등록등본상 등재된 경우)
※ 2026년 가구 규모별 소득인정액 기준
                                                                                    (단위: 원)

  

가구원 수 중위소득 120% 중위소득 130% 중위소득 140%
1인 3,077,080 3,333,500 3,589,930
2인 5,039,150 5,459,070 5,879,000

  신청서류
   지원신청서 1부
   대상자 본인 명의 입금 통장 사본 1부
   ※ 대상자와 가족 관계가 확인되는 가족의 통장 사본 제출 가능(가족관계증명서 필요)
    ※ 단, 치매공공후견을 받고 있는 피후견인의 경우, 본인 계좌로 지급(가족계좌 지급 불가)
   ※ 해약계좌, 압류계좌, 타행이체 거래불가계좌, 행복지킴이통장(압류방지)은 등록 불가
   신청일로부터 직전 1년 이내에 발행된 치매치료제가 포함된 약 처방전 또는 약품명이 
     기재된 약국 영수증
   ※ 질병분류코드와 처방약제명(약품명)이 기재된 서류로 대체 가능
   ※ 입원환자의 경우 약품명을 확인할 수 있는 서류로 대체 가능
   소득재산조사 동의서 1부
   대상자의 주민등록등본 1부
   ※ 행정안전부 행정정보공동이용시스템 조회로 제출 생략 가능, 전자정부법 제36조에 근거
     ‘행정정보 공동이용 사전 동의서’ 제출 필요

  지원내용
   치매치료관리비 보험급여 중 본인부담금 (치매약제비 본인부담금 + 약 처방 당일의 진료비 본인부담금)

   ※ 비급여항목(상급병실료 등)은 제외
   ※ 지원금액: 월 3만원(연 36만원) 상한 내 실비 지원

  지급방식
   치료제 복용 개월 수에 따른 약제비와 진료비를 월 한도 내 일괄 지급
   신청일이 속한 월에 발생한 약 처방 또는 진료비 발생이 확인된 경우에 한하여 지원



  지급절차
   건강보험공단 직접 지급
   - 건강보험공단을 통하여 해당 지원 금액 한도 내 일괄 지급을 원칙으로 함
 

<지급 절차 흐름도>

    

대상자 보건소
(치매안심센터) 대상자 건보공단

지원신청 지원대상자
결정 및 통보

치매
치료관리

(병원/약국)
비용지급

대상자 명단 통보

 
 소득 정기조사
  지원대상자의 정기소득조사는 매 2년(격년) 실시
  신청월 기준 매 2년마다 소득조사를 실시하여, 중위소득 140% 초과 시 도비에서 군비로,
    140% 미만 시 군비에서 도비로 다음 달 1일 전환
   ※ 치매치료관리비 지원 사업(군비) 소득조사는 2025년 소득기준 변경(중위소득 120%→140%)에 따라 실시하였으며
      차기 정기조사는 2027년에 실시 예정
  치매치료관리비 지원 사업(도비, 군비) 소득조사 결과를 매월 보고
  전·출입 관리

- 대상자 전·출입 발생 시 ‘요양기관 정보마당’을 통해 확인하고, 전출 보건소에 관련 서류 송부를 요청함
- 공단직권 전･출입 전산처리는 내국인에 한하며, 외국인의 경우 보건소에서 직접 전･출입 전산처리함

  소득조사 시 치매환자 및 보호자 정기상담 실시 후 필요 서비스 연계
  ※ 정기상담 내용
    - 치매환자 안부, 실거주지 및 치매치료제 복용･의료기관 이용 현황 확인
    - 장기요양등급 및 장기요양서비스 이용 여부 확인
    - 보호자 등록 및 돌봄부담분석 
 
  예산･집행 관리
  시･군･구 보건소는 매 분기 자금을 교부받는 즉시 각 보건소별로 부여된 가상계좌로 예탁

※ ‘요양기관 정보마당’에서 예탁금 수납 가상계좌 정보 확인 가능



6 소요예산

  소요예산: 금305,499,000원(금삼억오백사십구만구천원)

 

세부사업명 예산액(원) 비고

합계 305,499,000

치매치료관리비 지원
(보조) 260,499,000 도비 57.5%, 군비 42.5%

치매치료비 지원 확대
(군비 100%) 45,000,000 민선8기 공약

7 향후추진일정

  치매치료관리비 지원 사업(도비, 군비) 대상자 선정 현황 매월 수시 보고
  치매치료관리비 지원 사업(도비, 군비) 정기 소득조사 결과 매월 보고
  치매치료관리비 지원 사업(도비, 군비) 대상자 관리 현황 매월 보고

8 기대효과

  치매 환자 치료 지속률 제고
  치매 증상 악화 및 중증화 지연
  치매환자 및 가족의 경제적 부담 완화
  지역사회 치매 관리 체계 강화



참고 치매치료비지원 대상 질병

상병기호 한글명칭 영문명칭
F00 알츠하이머병에서의 치매 Dementia in Alzheimer's disease(G30.-+)

F000 조기발병 알츠하이머병에서의 치매 Dementia in Alzheimer's disease with early onset 
(G30.0+)

F000 알츠하이머병 2형 Alzheimer's disease, type 2
F000 초로성치매, 알츠하이머병 Presenile dementia, Alzheimer's type

F000 알츠하이머형의 일차성 퇴행성 치매, 
초로성 발병

Primary degenerative dementia of the Alzheimer's type, 
presenile onset

F001 만기발병 알츠하이머병에서의 치매 Dementia in Alzheimer's disease with late onset 
(G30.1+)

F001 알츠하이머병 1형 Alzheimer's disease, type 1

F001 알츠하이머형의 일차성 퇴행성 치매, 
노년발병

Primary degenerative dementia of the Alzheimer's type, 
senile onset

F001 알츠하이머형의 노년성 치매 Senile dementia, Alzheimer's type

F002 비정형 또는 혼합형의 알츠하이머병에서의 
치매

Dementia in Alzheimer's disease, atypical or mixed type 
(G30.8+)

F002 비정형 치매 알츠하이머병 Atypical dementia, Alzheimer's type(G30.8+)
F009 상세불명의 알츠하이머병에서의 치매 Dementia in Alzhemer's disease, unspecified(G30.9+)
F01 혈관성 치매 Vascular dementia
F01 동맥경화성 치매 Arteriosclerotic dementia
F010 급성 발병의 혈관성 치매 Vascular dementia of acute onset
F011 다발-경색 치매 Multi-infarct dementia
F011 현저한 피질성 치매 Predominantly cortical dementia
F012 피질하 혈관성 치매 Subcortical vascular dementia
F013 혼합형 피질 및 피질하 혈관성 치매 Mixed cortical and subcortical vascular dementia
F018 기타 혈관성 치매 Other vascular dementia
F019 상세불명의 혈관성 치매 Vascular dementia, unspecified
F02 달리 분류된 기타 질환에서의 치매 Dementia in other diseases classified elsewhere
F020 피크병에서의 치매 Dementia in Pick's disease (G31.0+)
F021 크로이츠펠트-야콥병에서의 치매 Dementia in Creutzfeldt-Jakob disease (A81.0+)
F022 헌팅톤병에서의 치매 Dementia in Huntington's disease (G10+)
F022 헌팅톤무도병에서의 치매 Dementia in Huntington's chorea
F023 파킨슨병에서의 치매 Dementia in Parkinson's disease (G20+)
F023 떨림마비에서의 치매 Dementia in paralysis agitans
F023 파킨슨증에서의 치매 Dementia in parkinsonism

F024 인체면역결핍바이러스병에서의 치매 Dementia in human immunodeficiency virus [HIV] 
disease (B22.0+)

F028 달리 분류된 기타 명시된 질환에서의 치매 Dementia in other specified diseases classified 
elsewhere

F028 뇌지질축적증에서의 치매 Dementia in cerebral lipidosis (E75.-+)
F028 뇌전증에서의 치매 Dementia in epilepsy (G40.-+)



붙임  1. 치매치료관리비 지원 신청서 1부.
      2. 소득재산 조사 동의서 1부.
      3. 행정정보 공동이용 사전 동의서 1부.
      4. 개인정보 처리에 관한 위임장 1부.  끝.

상병기호 한글명칭 영문명칭
F028 간렌즈핵변성에서의 치매 Dementia in hepatolenticular degeneration (E83.0+)
F028 과칼슘혈증에서의 치매 Dementia in hypercalcemia (E83.5+)
F028 후천성 갑상선기능저하증에서의 치매 Dementia in hypothyroidism, acquired (E01.-+, E03.-+)
F028 중독에서의 치매 Dementia in intoxications (T36-T65+)
F028 루이소체(들)(병)에서의 치매 Dementia in lewy body(ies) (disease)(G31.82†)
F028 다발경화증에서의 치매 Dementia in multiple sclerosis (G35+)
F028 신경매독에서의 치매 Dementia in neurosyphilis (A52.1+)
F028 나이아신결핍[펠라그라]에서의 치매 Dementia in niacin deficiency [Pellagra] (E52+)
F028 결절성 다발동맥염에서의 치매 Dementia in polyarteritis nodosa (M30.0+)
F028 전신홍반루푸스에서의 치매 Dementia in systemic lupus erythematosus (M32.-+)
F028 파동편모충증에서의 치매 Dementia in trypanosomiasis(B56.-+, B57.-+)
F028 비타민 B12결핍에서의 치매 Dementia in vitamin B12 deficiency (E53.8+)
F028 요독증에서의 치매 Dementia in uraemia(N18.5+)
F03 상세불명의 치매 Unspecified dementia
F03 초로성 치매 NOS Presenile dementia NOS
F03 일차성 퇴행성 치매 NOS Primary degenerative dementia NOS
F03 노년성 치매 NOS Senile dementia NOS
F03 우울형 또는 편집형 노년치매 Senile dementia, depressed or paranoid type
F03 노년정신병 NOS Senile dementia psychosis NOS
G30 알츠하이머병 Alzheimer's disease
G30 노년 및 초로성 형태 Senile and presenile forms Alzheimer's disease
G300 조기발병을 수반한 알츠하이머병 Alzheimer's disease with early onset
G301 만기발병을 수반한 알츠하이머병 Alzheimer's disease with late onset
G308 기타 알츠하이머병 Other Alzheimer's disease
G309 상세불명의 알츠하이머병 Alzheimer's disease, unspecified

G31.00 행동변이 전두측두 치매, 전두측두 치매 Behavioral variant frontotemporal dementia
G31.01 의미변이원발진행실어증 Semantic variant primary progressive aphasia
G31.02 비유창원발진행실어증 Nonfluent primary progressive aphasia
G31.03 로고페닉원발진행실어증 Logopenic primary progressive aphasia
G31.04 달리 분류되지 않은 원발진행실어증 Primary progressive aphasia, NEC
G31.82 루이소체 치매 Dementia with Lewy body
F10.7 알코올에 의한 치매 Alcoholic dementia

※ 2025. 1. 1.부터 적용


