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大病补充保险按照自付合理费用高低
分段确定报销比例，原则上医疗费用越高
报销比例越高。

大 病 补 充 保 险 起 付 线 暂 定 3000
元 标 准 ，3000~5000 元 部 分 按 30%的 比
例 给 予 报 销 ，5000~10000 元 部 分 按

40% 的 比 例 给 予 报 销 ，10000~15000 元
部 分 按 50% 的 比 例 给 予 报 销 ，15000~
50000 元 部 分 按 80% 的 比 例 给 予 报
销 ，50000 元 以 上 按 90% 的 比 例 给 予
报 销 ，不 设 封 顶 线 ，在 医 疗 机 构 及 时
结 报 。

本报讯“感谢！谢谢！一分钱没花
看好了先心病，这次真的能欢欢乐乐回
家了！”11月 30日上午，在河南省人民
医院儿童心脏中心，小患儿欢欢、乐乐的
爸爸妈妈高兴地说。

来自民权县的欢欢和乐乐是一对双
胞胎女孩，还不到 3岁半，均患有“心脏
房间隔缺损”，她们得到了河南省人民医
院第三期“希望之心”慈善项目的资助，
得到了免费治疗并康复出院。

除了这两名幸运的双胞胎姐妹外，还
有另外18名孤贫先心病患儿也通过项目
资助实现了“零费用”出院。这20名孤贫
患儿中，年龄最小出生仅3个月，最大的12
岁，均患有动脉导管未闭、房间隔缺损、室
间隔缺损和法洛四联症等复杂先心病。

“希望之心”项目由河南省人民医院
和澳门明德慈善基金会联合开展，至今

已是第三期。该项目自2011年9月首次
在省医启动以来，全省已有 200余名贫
困先心病患儿借此得到救助，为孩子们
带来了“心”的希望。

目前，该项目仍在继续进行中，将在
全省范围内救治100名患有复杂型先心
病的贫困儿童。本次救助对象及报名条
件为：拥有河南省内户籍、年龄在 14周
岁以下(含 14周岁)，参加新农合的孤贫
患儿，需提供民政部门颁发的低保证书、
五保供养证或当地出具的贫困证明并加
盖审核公章，以及由河南省人民医院出
具的心脏彩超检查报告。

凡符合救助标准的患儿，均可向省
人民医院儿童心脏中心申请资助。咨询
热线：0371-87160232、0371-87160363，
联系人：李老师。
郑报融媒记者 谷长乐 通讯员 邢永田

明年起我省施行大病补充医保
3000元起付，最高可报销90%，上不封顶

遭遇重大疾病，在基本医保、大病保险二次报销后，还将获得赔付。昨日召开的新闻通气会上，郑报融媒记者获悉，为解决困难群众看病就医问
题，省医改办在总结焦作试点经验的基础上，起草了《关于开展困难群众大病补充医疗保险工作的实施意见（试行）》，11月23日省政府第107次常
务会议审议通过，2017年1月1日起施行，全面建立覆盖所有困难群众的大病补充医疗保险制度。

据介绍，我省是全国首个全面开展大病补充医保的省份。 郑报融媒记者 谷长乐

“希望之心”慈善项目
全省救助百名贫困先心患儿

根据统计，在贫困人口中，因病致
贫、因病返贫的比例高达42%，已经成
为贫困人口脱贫的最大制约。

大病补充医疗保险制度，是在城
乡居民基本医疗保险制度和大病保险
制度的基础上，对困难群众等特殊的
群体的大病患者发生的医疗费用给予
进一步保障的一项医疗保障制度，是
基本医疗保障制度和大病保险制度的

拓展、延伸和补充。
不同于基本医保、大病保险的“普

惠制”，大病补充医疗保险采取“特惠
制”，是针对困难群众等特殊群体建立
的补充医疗保障。

按照标准，困难群众可享受三次
报销，合规住院费用报销比例达80%，
平 均 报 销 比 例 高 于 普 通 城 乡 居 民
10%。

2017年，我省将按照每人年均 60
元的标准筹集资金，按此标准，困难群
众合规住院费用报销比例能够达到
80% 左 右 ，高 于 普 通 城 乡 居 民 约
10%。此后年度，再根据大病补充保
险报销水平、保障对象数量变化等因
素进行适当调整。

“ 全 年 住 院 费 用 报 销 后 结 余
部 分 可 累 计 相 加 ，达 到 大 病 补 充
保 险 报 销 的 起 付 线 ，可 继 续 享 受
报销。”省医改办综合处处长赵丽
娟介绍。

大病补充保险的保障范围与城乡
居民基本医保、大病保险相衔接。困
难群众患病发生的住院费用，经基本
医保、大病保险按规定报销后，由大
病补充保险对个人负担的合规医疗
费用再次给予报销，目前所指的合规
医疗费用与城乡居民大病保险报销
范围一致。

为与城乡居民大病保险相衔接，
我省大病补充保险实行省级统筹，在
具体管理上，与城乡居民大病保险统
一管理、统一经办。

“目前扶贫部门建档立卡的贫困户年
收入基本在2885元左右，新农合大病保险
起付线为 15000元，绝大部分困难群众达
不到大病保险的起付线，这部分群众可直

接参与大病补充保险。”赵丽娟解释，大病
补充保险保障对象为扶贫部门建档立卡贫
困户及民政部门认定的城市“三无”、农村

“五保”等贫困人员。

据了解，目前我省符合救助建档立卡
的贫困户为430万左右，城市“三无”、农村

“五保”等贫困人员为52万元左右。
在保障困难群众医疗需求的基础上，合

理把控医疗费用。实行“基层首诊、双向转
诊”的分级诊疗制度，按照基层医疗卫生机
构—二级医院—三级医院的顺序逐级转诊。

其次规定基层医疗卫生机构、二级医

院、三级医院不列入医疗保险报销范围的
医疗费用，分别不得超过医疗总费用的
2.5%、10%、20%，超出部分由医疗机构自
行承担。

据介绍，2014年以来，河南省在焦作
市开展困难群众大病补充医疗保险试点。
今年，大病补充医保工作被列为全省重点
改革任务。

什么是大病补充医保？

每年交60元 大病住院再报销80%左右

哪些人能参加大病补充医保？

3000元起付 分段报销最高可达90%

实行“基层首诊、双向转诊”分级诊疗


