关于调整我州城乡居民医疗保险转诊

转院有关政策的通知

（征求意见稿）

为进一步完善城乡居民医疗保障制度，满足合理就医需求，提高人民群众医疗保障水平，根据国家医疗卫生体系规划纲要确定的各级各类医疗机构诊疗服务功能定位，及“基层首诊、双向转诊、急慢分治、上下联动”的分级诊疗建设要求，现将有关事项通知如下：

一、建立与各级各类医疗机构诊疗服务功能定位相匹配的分级诊疗秩序。因病情确需转院的急危重症、疑难病症和专科医疗服务需求，由当地具有转院资格的公立二级定点医疗机构办理转诊转院手续，可以转往自治州三级定点医疗机构、石河子大学医学院第一附属医院、自治区三级或部分专科定点医疗机构；由自治区三级医院办理转诊转院手续，可以转往区外三级定点医疗机构。

二、完善不同级别医疗机构差异化支付政策。城乡居民在州内乡（镇）卫生院（社区卫生服务中心）就医，统筹基金支付90%；其他一级医疗机构支付85%；二级医疗机构支付80%；三级医疗机构支付65%。办理转诊转院手续后，转往自治州统筹区域外、自治区范围内定点医疗机构（含石河子大学医学院第一附属医院）支付比例50%；转往外省市定点医疗机构支付比例45%。未按规定办理转诊转院手续或不符合急诊条件自行到统筹区域外就诊，其医疗费用在相应支付比例上降低30个百分点。

三、加强基层医疗卫生服务能力建设，提升我州各级医疗机构综合服务能力。扩大家庭签约医生服务范围，提高履约能力，发挥好健康守门人作用。加快医共体建设，加大基层医务人员培训力度，推动二、三级医院向基层医疗卫生机构提供远程会诊服务。推进基层医务人员薪酬制度改革，不断提高基层诊疗服务水平，满足人民群众就近就医需求。

四、加强医保基金管理，确保基金收支平衡和可持续发展。完善转诊转院考核机制，科学设定转院率考核指标，严格按各级各类医疗机构诊疗服务功能定位和疾病诊断办理转诊转院，建立科学合理的就医秩序。

五、加强分级诊疗政策宣传，合理引导群众预期。全面准确宣传政策，在宣传惠民便民政策和待遇水平提升的同时，讲清就医秩序管理的要求，争取群众的理解和配合，营造良好社会氛围。

