


关于《鞍山市建立健全职工基本医疗保险
门诊共济保障机制实施方案》的征求意见稿的解读

一、背景
为贯彻落实国务院办公厅、省政府办公厅关于建立健全职工基本医疗保险门诊共济保障机制的统一部署，按照市政府领导的批示精神，结合鞍山实际，建立健全全市统一的职工医保门诊共济保障机制。
二、评估论证
建立健全我市职工医保门诊共济保障机制是深入贯彻落实《中共中央、国务院关于深化医疗保障制度改革的意见》（中发〔2020〕5号）和国务院、省政府关于建立健全职工基本医疗保险门诊共济保障机制等文件精神的重要内容，将门诊费用纳入职工医保统筹基金支付范围、改进职工医保个人账户计入办法，有利于强化基本医疗保险互助共济功能，提高医保基金使用效率，逐步减轻参保人员医疗费用负担，推动医疗保障制度更加公平、更可持续发展。
《实施方案》坚持以习近平新时代中国特色社会主义思想为指导，切实符合国家法律法规和相关政策，符合社会主义核心价值观，符合公平竞争审查要求。
三、法律依据
《国务院办公厅关于建立健全职工基本医疗保险门诊共济保障机制的指导意见》（国办发〔2021〕14号）和《关于建立健全全省职工基本医疗保险门诊共济保障机制的实施意见》（辽政办发〔2021〕39号）为主要依据，结合本市职工医保实际，制定本实施方案。   
四、主要内容
《实施方案》包含总体要求、基本原则、工作安排和保障措施等四个部分，其中“工作安排”部分是《实施方案》的核心内容，重点明确以下两方面事项：
一是实施职工医保门诊统筹政策。按照省文件的要求，结合鞍山实际，拟定我市职工医保参保人在门诊统筹政策。自然年度内，职工医保普通门诊起付标准原则上不低于300元，政策范围内支付比例不低于50%，按照不同等级和类型的定点医药机构实行差异化设置，适当向基层医疗机构和传染病、精神疾病等专科定点医疗机构倾斜，待遇支付适当向退休人员倾斜。普通门诊职工医保统筹基金年度最高支付限额不低于3000元。
二是改革职工医保个人账户计入办法。建立职工医保门诊统筹制度后，在职职工个账改为按本人参保缴费基数的2%划入；退休职工个账按定额划入，定额标准为实施改革当年（2022年）我市全口径基本养老金月平均水平的2%。
[bookmark: _GoBack]除以上两项重点工作内容外，方案还从做好门诊统筹保障服务、拓宽个账使用范围、完善门诊统筹付费方式，规范门诊慢特病管理、持续加强监督管理等相关配套工作进行安排部署。《实施方案》相应具体政策拟定从2022年11月1日起实施。
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