附件：
关于印发《山东大学住院职工大病困难补助基金管理暂行办法》的通知

山大综字【2004】18号

    学校为了既严格执行国家公费医疗政策，又体现对因病住院导致生活困难职工的关心，经研究决定设立住院职工大病补助基金，对因病住院个人负担医药费较多而造成生活困难的教职工和离退休人员，给予适当的救助。
　　一、补助的原则
　　体现扶危济困的原则；体现敬老爱老的原则，适当提高对离退休人员的补助比例。
　　二、基金数额及管理
　　学校设立大病困难补助专项,每年50万元,由医院与卫生管理处负责管理，基金使用坚持专款专用原则，年终节余转下一年度使用。
　　三、补助对象和范围
　　（一）凡经各校区医院转诊到定点医院或非定点医院住院的教职工和离退休人员，住院期间不在公费医疗报销范围的自费药品费用、自费检查项目、自费治疗项目一年内累计超过10000元以上的部分，在出院报销结帐后，家庭生活困难的可向学校提出补助申请。
　　（二）退休人员、在职职工经各校区医院转诊到定点医院或非定点医院住院，在公费医疗报销范围内的用药和治疗费用，个人按比例负担额一年内累计超过本人年收入（工资与岗位津贴之和）总额50％以上的部分，在出院报销结账后，家庭生活困难的可向学校提出补助申请。
　　（三） 下列情况不属于补助范围：
　　1．未经各校区医院转诊住院发生的自费药品、自费检查项目、自费治疗项目；
　　2．经转诊住院期间的自购药品费用；
　　3．在公费医疗报销范围内，已按比例报销后需个人承担的不超过本人年收入50％以内的部分；
　　4．不在公费医疗报销范围内的餐费、空调费、床位超标费、滋补药品费等其他费用；
　　5．不在公费医疗报销范围的伤害和疾病住院发生的药品费、检查费、治疗费等；
　　6．未经审计、未到计财处报销结算住院费用的人员。
　　四、补助申领办法
　　（一）此项补助每年年终发放一次。
　　（二）申请困难补助的教职工，个人提出申请并填写《山东大学住院职工大病补助申请表》，附历次结算的发票复印件，经所在单位负责人和公费医疗关系所在校区医院院长签字盖章（所在单位负责人审核申请人的困难情况，校区医院院长审核转诊及报销结账情况），报医院与卫生管理处审批。
　　（三）医院与卫生管理处审核住院病人住院花费及审计情况，按规定的补助标准计算出补助金额并通知计财处发放补助金。
　　五、补助比例
　　住院期间使用自费药、自费检查、自费治疗项目在一万元以下的，由个人承担，超过一万元以上的部分按比例分段给予补助（2003年补助比例见附件1）。住院期间在公费医疗范围内的用药及治疗，个人按比例负担额超过本人年收入额50％以上的部分，学校分别按退休人员90％、在职职工80％给予补助。以上两项补助之和每年每人不超过三万元（计算办法见附件2）。
　　六、享受特殊保健待遇人员补助比例
　　对按规定享受特殊保健的离休干部，实行零起点补助办法，自费药品,自费检查项目，自费治疗项目的费用学校补助60%，个人负担40%，补助总额每人每年不超过3万元。
　　七、附则
　　（一）本办法适用于2002年12月实行住院大额医药费审计以来已经审计报销医药费的教职工、离退休人员。
　　（二）本办法自发布之日起实行，实行至学校参加医疗保险社会统筹后废止。
　　（三）学校将根据每年使用自费药品、自费检查治疗项目的人数及费用对补助比例作相应调整。
　　（四）本办法由医院与卫生管理处负责解释。


附件1：

2003年生活困难补助比例表
	自费药金额
	补助参考比例（%）

	
	离休、二等乙级伤残人员
	退休
	在职

	超过10000元，低于2万元部分
	55
	50
	45

	超过2万元，低于3万元部分
	60
	55
	50

	超过3万元，低于4万元部分
	65
	60
	55

	超过4万元以上部分
	70
	65
	60


附件2：

案例计算方法

　　案例1.某离休人员患癌症住院治疗，化疗五个疗程，用自费药32700.00元，可申请领取补助费，补助金额为：
　　10000元以内自付后，10000元以上部分补助费计算办法：
　　10000×55％+10000×60％+2700×65％＝13255.00元。
　　案例2.某在职职工住院治疗,在公费医疗报销范围内按比例个人自付21490.58元,该职工年收入18940.08元,可申请领取困难补助费，补助费计算办法为：
　　(21490.58－18940.08×50％)×80％=9616.4
　　案例3.某退休人员患心脏病，放置支架4个，支架费用43200.00元，可报销12000元，自付32100.00元，同时治疗期间公费医疗范围内按比例自付12800元，该职工年收入18800元，可申请领取困难补助费，补助费计算办法为：
　　自费部分：10000元以内自付，10000元以上补助：
　　10000×50％+10000×55％+2100×60％=11760
　　公费医疗报销部分：（12800-18800×50％）×90% ＝3060元。
　　共计补助：11760+3060=14820元

 

附件3：

山东大学住院职工大病困难补助申请表
	姓 名
	
	性 别
	
	年  龄
	
	所在单位
	

	联系电话
	
	人员类别
	

	经审计的住院花费情况
	本年度住院起止日期年 月 日-年 月 日
	每次总花费额（单位：元）
	个人承担金额（单位：元）

	
	
	
	自费药品（项目）费用
	公费医疗报销范围内个人支出

	
	　
	
	
	

	
	　
	
	
	

	
	　
	
	
	

	本人年收入总额（单位：元）
	　

	所在单位意见
	　　　
　　
负责人： 单位（盖章）

	所在校区医院意见
	　　
　　
负责人： 单位（盖章）

	人事部审核
本人年收入总额情况
	　　
　　
负责人： 单位（盖章）

	测算补助金额
	　　
　　
测算人：

	卫生与健康服务中心
	　　
　　
负责人： 单位（盖章）


注：1、申请人需提交：历次结算票据复印件、历次审计意见书
2. 人员类别为：特保人员、离休人员、退休人员、在职人员

