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第一章第一章第一章第一章    省医保省医保省医保省医保    

☞☞☞☞                                                                                    门门门门    诊诊诊诊    

1.1.1.1. 门诊特殊检查门诊特殊检查门诊特殊检查门诊特殊检查（（（（见表见表见表见表 1111））））    

表表表表 1  1  1  1  省医保门诊特殊检查项目省医保门诊特殊检查项目省医保门诊特殊检查项目省医保门诊特殊检查项目    

序号序号序号序号    检查名称检查名称检查名称检查名称    单价单价单价单价（（（（元元元元））））    报销比例报销比例报销比例报销比例    报销金额报销金额报销金额报销金额（（（（元元元元））））    

1111    普通 CT                             260 70%  182 

2222    增强 CT 250 70% 175 

3333    磁共振 550 70% 385 

4444    增强磁共振扫描 600 70% 420 

5555    电子胃十二指肠镜检查                  220 70% 154 

6666    电子结肠镜检查                         330 70% 231 

7777    体外冲击破碎石 720 70% 504 

8888    心动超声                               160 70% 112 

9999    动态心电图                             150 70% 105 

10101010    核素扫描（全身骨扫面、心肌灌注）       240 70% 168 

11111111    颅内多普勒（TCD） 60 70% 42 

11112222    颈部血管多普勒彩色超声 180 70%  126 

13131313    纤维支气管镜检查 240 70%  168 

14141414    宫腔镜 440 70%  308 

15151515    64 排 CT（冠脉）血管成像 CTA 1250 70%  875 

16161616    高压氧治疗 80 70%  56 

2.2.2.2. 门诊特殊治疗门诊特殊治疗门诊特殊治疗门诊特殊治疗    

        

    

❶❶❶❶化疗化疗化疗化疗    

肿瘤患者用药及治疗肿瘤患者用药及治疗肿瘤患者用药及治疗肿瘤患者用药及治疗    

    

    

        

    

❷❷❷❷放疗放疗放疗放疗    

肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗    

携带携带携带携带：社会保障卡、101审批表、102明细表、双处方 

报销比例报销比例报销比例报销比例：治疗费70%70%70%70%、药费70%70%70%70%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：每年审批一次，药品不超1个月量 

医保中心医保中心医保中心医保中心备案需备案需备案需备案需携带携带携带携带：病案首页、病理报告、双处方、101 审批表

及102明细表 

携带携带携带携带：社会保障卡、101审批表、102明细表、治疗单 

报销比例报销比例报销比例报销比例： 70% 70% 70% 70%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：总费用不超2万元 

医保中心医保中心医保中心医保中心备案需备案需备案需备案需携带携带携带携带：病案首页、病理报告、治疗单、101 审批表

及102明细表 
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❸❸❸❸血液透析血液透析血液透析血液透析    

肾衰竭肾衰竭肾衰竭肾衰竭血透血透血透血透患者治疗患者治疗患者治疗患者治疗    
    

 

3.3.3.3. 门诊慢性病门诊慢性病门诊慢性病门诊慢性病    

        

慢病鉴定慢病鉴定慢病鉴定慢病鉴定    

业务办理业务办理业务办理业务办理    
 
 
 
 
 

表表表表 2222                                                                            门诊慢性病申报病种确认标门诊慢性病申报病种确认标门诊慢性病申报病种确认标门诊慢性病申报病种确认标准及年度限额准及年度限额准及年度限额准及年度限额    

序号序号序号序号    
门诊特殊疾门诊特殊疾门诊特殊疾门诊特殊疾

病病种病病种病病种病病种    
确认病种标准确认病种标准确认病种标准确认病种标准    

年度医疗费用年度医疗费用年度医疗费用年度医疗费用

限额限额限额限额((((元元元元))))    

1111    
原发性高血

压 A 

    有三级医院确诊为高血压的诊断证明，并提供下列阳性检查

报告之一：1.心电图示左室高电压。2.X 线、超声心动图检查证

实左心室肥厚。3.眼底检查有眼底动脉普遍或局部变窄和动静脉

压迹。 

2400240024002400    

2222    
原发性高血

压 B 

    符合高血压 A类条件，并提供二级以上医院住院病历（限三

年内）复印件，包括下列并发症之一的病历资料：1.脑血管病（包

括脑缺血性卒中、脑出血、短暂性脑缺血发作）。2.心脏疾病（包

括心肌梗塞、心绞痛、充血性心力衰竭）。3.高血压肾病；视网

膜病变（包括视乳头水肿、出血或渗出）。 

3600360036003600    

3333    
冠状动脉硬

化性心脏病 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件：1.有典型的突发性胸骨后疼痛的心绞痛临床表现。2.经

过临床心电图、心电图负荷试验、超声心动图、动态心电图、放

射性核素检查、冠状动脉造影检查，符合冠心病诊断者。 

4200420042004200    

4444    

动脉硬化性

脑梗塞后遗

症 A 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件：1.起病缓慢，数小时或 1-2 天后出现半身瘫痪及意识障

碍。2.颅脑 CT、MRI 等检查确定诊断。3.经过门诊、住院治疗后

仍存在肢体功能障碍者。 

3600360036003600    

携带携带携带携带：社会保障卡、101审批表、102明细表、双处方、治疗单 

报销比例报销比例报销比例报销比例：治疗费90%90%90%90%、药费90%90%90%90%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：方案不能超于1个月，每月血液透析不超过12次 

医保中心医保中心医保中心医保中心备案需备案需备案需备案需携带携带携带携带：住院病历 

申报病种确认标准及年度限额申报病种确认标准及年度限额申报病种确认标准及年度限额申报病种确认标准及年度限额：见下表2 

提供提供提供提供资料资料资料资料：社会保障卡、门诊病历或住院病历全套（部分病种

还需提供门诊检查及化验单）、慢性病申报表 

报销比例报销比例报销比例报销比例：年度限额内 70% 
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表表表表 2222                                                                            门诊慢性病申报病种确认标门诊慢性病申报病种确认标门诊慢性病申报病种确认标门诊慢性病申报病种确认标准及年度限额准及年度限额准及年度限额准及年度限额    

序号序号序号序号    
门诊特殊疾门诊特殊疾门诊特殊疾门诊特殊疾

病病种病病种病病种病病种    
确认病种标准确认病种标准确认病种标准确认病种标准    

年度医疗费用年度医疗费用年度医疗费用年度医疗费用

限额限额限额限额((((元元元元))))    

5555    

动脉硬化性

脑梗塞后遗

症 B 

   符合 A类条件，并有一定程度的意识障碍，语言障碍等神经症

状者。 
4200420042004200    

6666    
脑栓塞后遗

症 A 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.起病突然，常出现偏瘫，肢体感觉障碍，偏盲，失

语等典型的临床表现及体征，有不同程度的意识障碍。2.颅脑 CT、

MRI 检查可显示异常与临床体征相符合。3.临床辅助检查发现原

发病变。4.经过门诊、住院治疗后仍遗留肢体功能障碍者。 

3600360036003600    

7777    
脑栓塞后遗

症 B 

    符合 A类条件，并有一定程度的意识障碍，语言障碍等神经

症状者可以确定。 
4200420042004200    

8888    
慢性再生障

碍性贫血 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有典型的临床症状。2.常规血象及骨髓化验均提示

再生障碍性贫血。3.除外其它疾病。 

4200420042004200    

9999    
脑出血后遗

症 A 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有高血压病史，突发头痛、发热、呕吐、意识障碍、

肢体瘫痪、失语、大小便失禁等临床体征和症状。2.辅助检查：

眼底或脑脊液检查化验出现异常。CT、RMI 检查有基底节、内囊、

脑桥出血等表现。3.经过门诊、住院治疗后仍遗留肢体功能障碍

者。 

3600360036003600    

10101010    
脑出血后遗

症 B 

    符合 A类条件，并有一定程度的意识障碍、语言障碍等神经

症状者。 
4200420042004200    

11111111    糖尿病 A 

    有三级医院的糖尿病诊断证明及明确的糖尿病病史资料，包

括：1.多尿、烦渴、多饮、体重减轻或其它符合糖尿病临床表现

的资料。2.尿糖、血糖、抗体检查，胰岛素测定、糖耐量试验（OGTT）、

糖化血红蛋白等指标 2种以上达到糖尿病诊断标准。 

3636363600000000    

12121212    糖尿病 B 

    符合糖尿病 A类条件基础上，需提供二级以上医院住院病历

（限三年内）复印件，包含糖尿病心血管病、脑血管病、神经病

变、视网膜病变、糖尿病肾病、糖尿病足等一种或一种以上的并

发症资料。 

4800480048004800    

13131313    
风湿性心脏

病 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有风湿性心脏病病史。2.近期三个月内检查心功能

三级。3.有心电图、X线或超声心动检查报告单。 

4200420042004200    

14141414    
肝硬化（失

代偿期） 

    提供二级以上医院三年内住院病历，并符合下列条件者：1.

有明确的肝病病史。2.肝功化验检查异常。3.出现腹水症状。 
4800480048004800    

15151515    
慢性阻塞性

肺病 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有慢性支气管炎、支气管哮喘、重症肺结核、支气

管扩张等慢性病史。2.经 X线、心电图检查异常。3.肺功能检查

异常。 

4800480048004800    

16161616    精神分裂症 
    1.有明确的精神分裂症病史。2.有精神病专科医院住院病历。

3.病情迁延不愈三年以上。 
2400240024002400    
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表表表表 2222                                                                            门诊慢性病申报病种确认标门诊慢性病申报病种确认标门诊慢性病申报病种确认标门诊慢性病申报病种确认标准及年度限额准及年度限额准及年度限额准及年度限额    

序号序号序号序号    
门诊特殊疾门诊特殊疾门诊特殊疾门诊特殊疾

病病种病病种病病种病病种    
确认病种标准确认病种标准确认病种标准确认病种标准    

年度医疗费用年度医疗费用年度医疗费用年度医疗费用

限额限额限额限额((((元元元元))))    

17171717    
系统性红斑

狼疮 

   提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下列

条件者：1.有典型的临床表现和病史。2.实验室检查有多项检测

异常。3.根据美国风湿病协会（ARA）1997 提出的诊断标准，符

合标准者。 

3600360036003600    

18181818    帕金森病 
    1.典型帕金森病的临床症状。2.经三级医院确诊，并有二级

以上医院住院病历。3.有相关辅助检查协助诊断。 
3600360036003600    

19191919    恶性肿瘤 
    1.经手术探查及病理检查确诊为恶性肿瘤。2.从确认恶性肿

瘤之日起，经门诊、住院治疗后有肿瘤转移复发者。 
3600360036003600    

20202020    
慢性肾小球

肾炎 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有典型的肾炎病史。2.实验室检查有多项血、尿肾

功能检测异常。 

3600360036003600    

21212121    慢性肝炎 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有肝炎病史及相关的临床表现。2.实验室检查异常，

符合肝炎诊断标准者。 

3600360036003600    

22222222    

精神疾病

（情感障

碍、器质性

精神障碍） 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有长期患精神疾病的病史。2.有明确的燥狂三高症。

3.有明确的抑郁三低症。4.有明确脑部疾病或外伤所致脑部功能

改变病史。5.相关检查提示脑部有功能改变者。 

2400240024002400    

23232323    
类风湿性关

节炎 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有类风湿性关节炎病史及相关的临床表现。2.实验

室检查、X线及其他相关检查符合类风湿关节炎诊断标准者。 

2400240024002400    

24242424    
原发性心肌

病 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有心肌病的相关临床表现。2.心电图、心脏 B超、

心功能检查、X线及其他相关检查符合心肌病的诊断标准者。 

4800480048004800    

25252525    癫痫 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有癫痫反复发作病史。2.根据国际抗癫痫联盟 1981、

1989 年先后提出的瘨痫发作分类标准，符合其标准者。3.脑电图

及其他相关检查符合癫痫疾病诊断者。 

2400240024002400    

26262626    
肺源性心脏

病 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有慢性支气管炎（哮喘、扩张 ）、重症肺结核、矽

肺及其他慢性肺胸疾病或肺血管疾病病史。2.心电图、超声心动

图、X线、实验室、肺功能 等相关检查符合肺心病改变者。 

4800480048004800    

27272727    
慢性支气管

炎 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.咳嗽、咳痰或伴有喘息，每年发病持续 3个月以上，

并连续 2年以上者。2.X 线检查异常。3.根据全国慢性支气管炎

临床专业会议制定的标准，符合标准者。 

3600360036003600    

28282828    

胃、十二指

肠溃疡（伴

有并发症） 

    提供二级以上医院住院病历（限三年内）复印件，并符合下

列条件者：1.有胃十二指肠溃疡伴有并发症的病史及相关的临床

表现。2.内镜检查、X线及其他相关检查符合胃十二指肠溃疡及

有并发症的诊断标准者。 

2100210021002100    
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门诊门诊门诊门诊医生医生医生医生
开单开单开单开单 

门诊医保办门诊医保办门诊医保办门诊医保办    
办理办理办理办理审核结算审核结算审核结算审核结算 

门诊医保办门诊医保办门诊医保办门诊医保办    
省医保收费窗口缴费省医保收费窗口缴费省医保收费窗口缴费省医保收费窗口缴费 

门诊慢性病报销流程门诊慢性病报销流程门诊慢性病报销流程门诊慢性病报销流程    

门诊慢性病申报鉴定流程门诊慢性病申报鉴定流程门诊慢性病申报鉴定流程门诊慢性病申报鉴定流程    

临床临床临床临床专家专家专家专家鉴定鉴定鉴定鉴定    
10个工作日内申请表签署意见 

门诊医保办门诊医保办门诊医保办门诊医保办    
鉴定意见录入系统鉴定意见录入系统鉴定意见录入系统鉴定意见录入系统（（（（备案备案备案备案）））） 

门诊医保办门诊医保办门诊医保办门诊医保办    
打印门诊慢性病《申报确认

单》、填写专用病历 
患者次月次月次月次月享受慢性病待遇 

审批未通过审批未通过审批未通过审批未通过 

审批通过审批通过审批通过审批通过 

补充申报资料补充申报资料补充申报资料补充申报资料    

门诊医保办门诊医保办门诊医保办门诊医保办录入系统录入系统录入系统录入系统（（（（备备备备案案案案））））    
持申报病种所需资料，填写申请表申请表申请表申请表 

省医保中心审核审批省医保中心审核审批省医保中心审核审批省医保中心审核审批 

可
再
次
申
报

可
再
次
申
报

可
再
次
申
报

可
再
次
申
报 
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☞☞☞☞                                                                                    住住住住    院院院院        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

表表表表 1  1  1  1  省医保特殊单病种医疗费用结算标准省医保特殊单病种医疗费用结算标准省医保特殊单病种医疗费用结算标准省医保特殊单病种医疗费用结算标准（（（（三甲三甲三甲三甲））））    

序号序号序号序号    单病种名称单病种名称单病种名称单病种名称    次均限额标准次均限额标准次均限额标准次均限额标准（（（（元元元元////人次人次人次人次））））    

1111    人工髋关节置换术 35000（单）63000（双） 

2222    人工膝关节表面（再）置换治疗术 40000（单）72000（双） 

3333    脊柱内固定系统手术 40000（1 套）72000（2 套） 

4444    安置（更换）永久起搏器 26000（单）45000（双） 

5555    冠状动脉支架置入术 40000（1 枚） 每增加1枚增加20000 

（单次住院限限限限 3333 枚枚枚枚限价报销） 

6666    脑血管病变介入手术 50000 

起付标准起付标准起付标准起付标准  

年度内第一次住院850元,第二次660元，第三次及以上400元 

报销比例报销比例报销比例报销比例 

在职 87%  退休 89% 

大病 90%（年度内报销累计超 8万以上费用） 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额   8 万 

年度报销年度报销年度报销年度报销封顶线封顶线封顶线封顶线   30 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准   30 元/床·日 

支付支付支付支付标准标准标准标准    

普通疾病定额限额标准 10000 元/人次 

特殊单病种医疗费用结算标准  见表 1 

项目结算医疗费用结算范围  见表 2 

体内置放材料限价体内置放材料限价体内置放材料限价体内置放材料限价  见表 3 

外伤外伤外伤外伤    应属工伤范畴的、有第三方责任的、应由公共卫生负担的、在境外 

就医的，或者病案记载与患者实际伤情差距较大的，均不予报销 

生育生育生育生育 省医保无生育保险，咨询本单位相关部门 

报销政策报销政策报销政策报销政策    
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7777    冠状动脉搭桥术（含银夹） 50000 

8888    人工心脏瓣膜置换术 50000 

9999    重度烧伤 20000 

10101010    心脏射频消融治疗 25000 

11111111    肾移植治疗 50000 

12121212    肝移植治疗 150000  

13131313    股骨粗隆间骨折切复内固定术 17000 

14141414    胫骨平台骨折切复内固定术 19000 

15151515    经皮椎体成形术 30000 

16161616    主动脉支架置入术 90000 

17171717    大隐静脉曲张++++大隐静脉高位结扎++++剥脱术 4300 

18181818    大隐静脉曲张++++经皮静脉内激光成形术 5000 

19191919    锁骨骨折内固定取出术 4100 

20202020    肱骨骨折内固定取出术 4100 

21212121    尺骨骨折内固定取出术 4100 

22222222    挠骨骨折内固定取出术 4100 

23232323    尺、挠骨骨折内固定取出术 4500 

24242424    髌骨骨折内固定取出术 4300 

25252525    股骨骨折内固定取出术 4300 

26262626    胫骨骨折内固定取出术 4300 

27272727    腓骨骨折内固定取出术 4300 

28282828    胫、腓骨骨折内固定取出术 4800 

29292929    子宫肌瘤++++经腹子宫次全切除术 4300 

30303030    子宫肌瘤++++经腹子宫全切除术 4800 

31313131    子宫肌瘤++++经腹子宫肌瘤剔除术 4300 

32323232    子宫肌瘤++++腹腔镜子宫肌瘤剔除术 5200 

33333333    卵巢良性肿瘤++++经腹卵巢手术 4200（单）5200（双） 

34343434    卵巢良性肿瘤++++腹腔镜卵巢手术 5300（单）6200（双） 

35353535    前列腺增生++++经尿道前列腺电切术 6500（含手术材料） 

36363636    视网膜脱离修补术 3000 

37373737    白内障++++超声乳化摘除++++人工晶体植入术 4400（含晶体） 

38383838    肛乳头瘤 1800 

39393939    肛裂 2200 

40404040    单纯性内痔 2000 

41414141    单纯性外痔 1800 

42424242    混合痔 3000 

43434343    肛瘘 2800 

44444444    胆囊炎++++胆囊结石++++经腹胆囊切除术 5000 

45454545    胆囊炎++++胆囊结石++++腹腔镜胆囊切除术 6000 

46464646    单纯性阑尾炎++++阑尾切除术 4100 

47474747    单纯性阑尾炎++++腹腔镜阑尾切除术 4900 

48484848    单侧腹股沟疝++++腹股沟疝修补术 3700 

49494949    单侧腹股沟疝++++充填式无张力疝修补术 5900（含疝补片） 
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表表表表 2  2  2  2  省医保项目结算医疗费用结算范围省医保项目结算医疗费用结算范围省医保项目结算医疗费用结算范围省医保项目结算医疗费用结算范围（（（（三甲三甲三甲三甲））））    

序号序号序号序号    病种范围及限制条件病种范围及限制条件病种范围及限制条件病种范围及限制条件    

1111    恶性肿瘤（含颅内良性肿瘤）患者手术治疗    

2222    急性坏死型胰腺炎限二级以上医院    

3333    急性重型肝炎    

4444    脑出血    

5555    消化道大出血    

6666    急（慢）性白血病    

7777    耐多药肺结核    

8888    流行性出血热    

9999    重症肺炎 

10101010    重症精神病    

11111111    传染性非典型肺炎 

12121212    人感染高致病性禽流感 

13131313    麻疹 

14141414    流行性乙型脑炎 

 

 

 

表表表表 3  3  3  3  省医保部分体内置放材料最高限价省医保部分体内置放材料最高限价省医保部分体内置放材料最高限价省医保部分体内置放材料最高限价（（（（三甲三甲三甲三甲））））    

序号序号序号序号    体内置放材料体内置放材料体内置放材料体内置放材料    最高限价最高限价最高限价最高限价    

1111    心脏起搏器     （单）17650 元/台 （双）38000 元/台 

2222    人工全髋关节     14430 元/套 

3333    人工半髋关节     9000 元/套 

4444    人工膝关节     17050 元/套 

5555    人工晶体     1200 元/个 

6666    胸主动脉支架     10000 元/个 

7777    冠状动脉支架     11730 元/个 

8888    髋动脉支架     18000 元/个 

9999    血管支架  1750 元/个 

10101010    气管支架     4000 元/个 

11111111    食管支架  2940 元/个 

12121212    直肠支架  5000 元/个 

13131313    胆道支架  4000 元/个 

14141414    十二指肠支架  2500 元/个 

15151515    幽门支架  5000 元/个 

16161616    球囊  4150 元/个 

17171717    二尖瓣球囊  13250 元/个 

18181818    心脏射频消融导管  10000 元/个 

19191919    滤器  19750 元/个 
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医保范围内费用医保范围内费用医保范围内费用医保范围内费用    80%医院垫付，20%个人预付；范围外费用范围外费用范围外费用范围外费用    个人预付  
 
 
 

 
 
          

 

 

 

 

 

业务流程业务流程业务流程业务流程    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记    
携：社会保障卡、身份证 

（系统限 72 小时） 

 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费），
主管医生完成电子病历首页，提供医患

协议书给患者复印 
 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：社会保障卡 

身份证 
医患协议书 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式    
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第二章第二章第二章第二章    西安市医保西安市医保西安市医保西安市医保    

西安西安西安西安市职工医保市职工医保市职工医保市职工医保    

☞☞☞☞                                                                                    门门门门    诊诊诊诊    

1.1.1.1. 门诊特殊检查门诊特殊检查门诊特殊检查门诊特殊检查（（（（见表见表见表见表 1111））））    

表表表表 1  1  1  1  西安市医保门诊特殊检查项目西安市医保门诊特殊检查项目西安市医保门诊特殊检查项目西安市医保门诊特殊检查项目    

序号序号序号序号    检查名称检查名称检查名称检查名称    
单次最小费用单次最小费用单次最小费用单次最小费用

（（（（元元元元））））    
报销比例报销比例报销比例报销比例    

报销金额报销金额报销金额报销金额    

（（（（元元元元））））    

1111    普通 CT                             210  70%  147 

2222    增强 CT 250 70% 175 

3333    磁共振 550 70% 385 

4444    增强磁共振扫描 600 70% 420 

5555    电子胃十二指肠镜检查                   220 70% 154 

6666    电子结肠镜检查                          330 70% 231 

7777    体外冲击破碎石 720 70% 504 

8888    心动超声                                160 70% 112 

9999    动态心电图                              150 70% 105 

10101010    核素扫描（全身骨扫面、心肌灌注）        240 70% 168 

11111111    颅内多普勒（TCD） 60 70% 42 

11112222    宫腔镜 440 70%  308 

13131313    (冠脉)64 排 CT 血管成像 CTA 1250 50%  625 

14141414    高压氧治疗 80 70%  56 

注意注意注意注意：：：：冠脉冠脉冠脉冠脉 CTACTACTACTA 年度限报一次年度限报一次年度限报一次年度限报一次，，，，针对心电图异常心肌缺血针对心电图异常心肌缺血针对心电图异常心肌缺血针对心电图异常心肌缺血、、、、STSTSTST 段压低段压低段压低段压低（（（（胸痛胸痛胸痛胸痛））））及做过支架手术等患者及做过支架手术等患者及做过支架手术等患者及做过支架手术等患者，，，，报报报报销销销销

需提供需提供需提供需提供：：：：支架病理报告支架病理报告支架病理报告支架病理报告、、、、门诊病例及心电图报告门诊病例及心电图报告门诊病例及心电图报告门诊病例及心电图报告    

    

2.2.2.2. 门诊特殊治疗门诊特殊治疗门诊特殊治疗门诊特殊治疗    

        

    

❶❶❶❶化化化化    疗疗疗疗    

肿瘤患者用药及治疗肿瘤患者用药及治疗肿瘤患者用药及治疗肿瘤患者用药及治疗    

    

    

携带携带携带携带：医保卡、101、102审批表、双处方 

报销比例报销比例报销比例报销比例：治疗费70%70%70%70%，药费甲类70%70%70%70%、乙类66.5%66.5%66.5%66.5%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：每 次审批药品不超3个月 

医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带： 

病案首页、病检报告、双处方、101、102审批表 



西安交通大学第一附属医院医保合疗办公室 

 

14 

    

        

    

❷❷❷❷放放放放    疗疗疗疗    

肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗    

    

    

    

        

    

❸❸❸❸血液透析血液透析血液透析血液透析    

肾衰竭肾衰竭肾衰竭肾衰竭血透血透血透血透患者治疗患者治疗患者治疗患者治疗    
    

 

 

    

        

❹❹❹❹丙肝丙肝丙肝丙肝    

丙肝丙肝丙肝丙肝 RNADRNADRNADRNAD 定量阳性定量阳性定量阳性定量阳性    

（（（（1111 个月内化验结果个月内化验结果个月内化验结果个月内化验结果））））    

只报只报只报只报 PLXPLXPLXPLX、、、、PLNPLNPLNPLN    

    

    

        

    

❺❺❺❺血友病血友病血友病血友病    

 

 

携带携带携带携带：医保卡、101审批表、102明细表、病案首页、病检报告 

报销比例报销比例报销比例报销比例： 70%70%70%70%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：总费用不超2万元，无需审批，直接窗口办理 

携带携带携带携带：医保卡、101审批表、102明细表、双处方、治疗单 

报销比例报销比例报销比例报销比例：治疗费90%90%90%90%、药品88.5%88.5%88.5%88.5%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：方案不能超于 2 个月，材料每月不超 2420 元，药

品每月不超 1700，血透次数 10-11 次/月 

医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带： 

全套病历、双处方、治疗单、101及102审批表 

携带携带携带携带：医保卡、101 审批表、102 明细表、双处方、化验单 

报销比例报销比例报销比例报销比例： 66.5%66.5%66.5%66.5%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：明确诊断为慢性丙型肝炎的参保职工，门诊使用干扰素

治疗的患者。 

携带携带携带携带：医保卡、101审批表、102明细表、双处方、药瓶回收单 

报销比例报销比例报销比例报销比例： 66.5%66.5%66.5%66.5%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：每月不超15000元。 

医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带：全套病历、双处方、101及102审批表 
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❻❻❻❻类风湿性关节炎类风湿性关节炎类风湿性关节炎类风湿性关节炎    

门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗    

 

 

    

        

    

❼❼❼❼强直性脊柱炎强直性脊柱炎强直性脊柱炎强直性脊柱炎    

门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗    

 

    

    

    

    

    

    

 

 

 

 

    

携带携带携带携带：医保卡、101审批表、102明细表、双处方、药瓶回收单 

报销比例报销比例报销比例报销比例： 66.5% 66.5% 66.5% 66.5%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：每月不超2支英夫利西单抗，一年后每年只有两次报销 

医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带：全套病历、双处方、101审批表及102明细表 

携带携带携带携带：医保卡、101审批表、102明细表、双处方、药瓶回收单 

报销比例报销比例报销比例报销比例： 66.5%66.5%66.5%66.5%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：每月不超3支英夫利西单抗，一年后每年只有两次报销 

医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带：全套病历、双处方、101审批表及102明细表 

门诊门诊门诊门诊医生医生医生医生

开单开单开单开单 

门诊医保门诊医保门诊医保门诊医保
办办办办办理办理办理办理审审审审
核核核核手续手续手续手续 

门诊收费门诊收费门诊收费门诊收费
处缴处缴处缴处缴费费费费 

门门门门诊医保诊医保诊医保诊医保
办交发票办交发票办交发票办交发票
取回证件取回证件取回证件取回证件 

业务流程业务流程业务流程业务流程    
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☞☞☞☞                                                                                    住住住住    院院院院    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

表表表表 1  1  1  1  西安市医保单病种医疗费用结算标准西安市医保单病种医疗费用结算标准西安市医保单病种医疗费用结算标准西安市医保单病种医疗费用结算标准（（（（三甲三甲三甲三甲））））    

序号序号序号序号    单病种名称单病种名称单病种名称单病种名称    年度次均限额结算标准年度次均限额结算标准年度次均限额结算标准年度次均限额结算标准（（（（元元元元////人次人次人次人次））））    

1111    冠状动脉支架置入术 一个支架 35000，每增加一个加 20000 

2222    冠状动脉搭桥术 50000 

3333    安装（更换）心脏起搏器 26000/单腔，45000/双腔 

4444    人工髋关节置换术 35000/单侧，63000/双侧 

5555    人工膝关节置换术 40000/单侧，72000/双侧 

6666    人工心脏瓣膜置换术 50000 

7777    脊柱内固定系统手术 40000/套，72000/2 套 

8888    脑血管病变介入治疗 50000 

9999    心脏射频消融术 25000 

10101010    胸部肿瘤手术治疗 32000 

11111111    脑出血手术治疗 25000 

12121212    恶性肿瘤（含颅内良性肿瘤）手术治疗 25000 

13131313    重度烧伤治疗 20000 

14141414    肾移植治疗 50000 

15151515    肝移植治疗 150000 

起付标准起付标准起付标准起付标准  

年度内第一次住院950元,第二次800元，第三次550，第四次及以上0元 

报销比例报销比例报销比例报销比例 

在职 85-95%，退休 89-95% 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线   40 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准   30 元/床·日、32 元/床·日 

支付支付支付支付标准标准标准标准 

普通疾病定额限额标准 10000 元/人次 

特殊单病种医疗费用结算标准  见表 1 

体内置放材料限价体内置放材料限价体内置放材料限价体内置放材料限价  见表 2 

外伤外伤外伤外伤    应属工伤范畴的、有第三方责任的、应由公共卫生负担的、在境外就医的

均不予报销；患者受伤时间、原因、经过等，病案记载与本人书面情况差

距较大的，需自费住院治疗，出院后交由参保地医保经办机构调查处理。    

报销政策报销政策报销政策报销政策    
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16161616    急性坏死性胰腺炎 35000 

17171717    急（慢）性白血病及再生障碍性贫血 35000 

18181818    股骨粗隆间骨折切复内固定术 17000 

19191919    胫骨平台骨折切复内固定术 19000 

20202020    主动脉支架置入术 90000 

 

    表表表表 2  2  2  2  西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价（（（（三甲三甲三甲三甲））））    

序号序号序号序号    体内置放材料体内置放材料体内置放材料体内置放材料    最高限价最高限价最高限价最高限价    

1111    脊柱内固定系统      2000-27000 元/套 

2222    全膝关节      25000 元/套 

3333    人工全髋关节    20000 元/套 

4444    人工半髋关节      15000 元/套 

5555    经皮椎体成形术材料    20000 元/套 

6666    股骨骨折    8000 元/套 

7777    胫骨骨折    6000 元/套 

8888    腓骨骨折    5000 元/套 

9999    冠脉、肾动脉、髂动脉、颈动脉、椎动脉支架    11000 元/个 

10101010    消化道支架    5000 元/个 

11111111    脑血管畸形介入材料         40000 元/套 

12121212    心脏起搏器      30000 元/台 

13131313    封堵器    10000 元/个 

14141414    主动脉覆膜支架    60000 元/个 

15151515    心脏瓣膜    8000 元/个 

16161616    人工晶体    1400 元/个 

注意注意注意注意：：：：ICDICDICDICD 埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器、、、、器官保存液器官保存液器官保存液器官保存液（（（（不含肾保存液不含肾保存液不含肾保存液不含肾保存液）、）、）、）、供体器官获取保存费供体器官获取保存费供体器官获取保存费供体器官获取保存费、、、、化疗泵化疗泵化疗泵化疗泵、、、、电子镇痛电子镇痛电子镇痛电子镇痛

泵泵泵泵、、、、微量泵微量泵微量泵微量泵、、、、输液泵输液泵输液泵输液泵、、、、胰岛素泵及延长管等均不予报销胰岛素泵及延长管等均不予报销胰岛素泵及延长管等均不予报销胰岛素泵及延长管等均不予报销。。。。    

 

医保范围内费用医保范围内费用医保范围内费用医保范围内费用按报销比例医院垫付，个人支付部分由个人预付 
范围外费用范围外费用范围外费用范围外费用个人预付 

 

 

 

 

 

 

      

 

 

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具
入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记    
携：社会保障卡 

身份证 
（系统限 24 小时） 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费），
主管医生完成电子病历首页，提供医患

协议书给患者复印 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：社会保障卡 

身份证 
医患协议书 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式    

业务流程业务流程业务流程业务流程    
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☞☞☞☞                                                                                    生生生生    育育育育    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

生育生育生育生育（（（（含早产含早产含早产含早产）））） 剖宫产 6000 元，顺产 4000 元  

每增加 1胎增加 300 元 

生育并发症增加 1种≤2000 元，2种及以上≤3000 元 

注意：住院报销费用未超限额，可补报门诊费用。 

以下几种门诊发票不予报销以下几种门诊发票不予报销以下几种门诊发票不予报销以下几种门诊发票不予报销：：：：    

刷医保卡的发票、非孕期的发票、住院期间的门诊费用发票、非待遇享受期的发票（登

记时待遇查询提示可见到孕期的断缴月份）、非定点医疗机构的发票（主要指外地医院）、非妇

产科发生的不合理费用发票（例如，孕期拍X光片或CT等）。 

引产引产引产引产（3个月≤妊娠＜7个月）： 1000 元 

死胎引产死胎引产死胎引产死胎引产（＞7个月）：同顺产 4000 元 

流产流产流产流产（妊娠＜3个月）： 350 元 

宫外孕宫外孕宫外孕宫外孕：：：：手术治疗 6000 元，介入治疗、保守治疗 4000 元 

施行计划生育手术补贴标准施行计划生育手术补贴标准施行计划生育手术补贴标准施行计划生育手术补贴标准：    

放置宫内节育器、皮下埋植（含取出）300 元  

宫内节育器嵌顿 1000 元 

绝育手术 1000 元 

输卵管复通（非炎症引起的输卵管不通）1500 元 

西安市职工生育并发症西安市职工生育并发症西安市职工生育并发症西安市职工生育并发症（（（（26262626 种种种种））））： 

妊娠高血压综合征、妊娠肝内胆汁瘀积症、妊娠糖尿病、妊娠剧吐、产娠期精

神异常、前置胎盘、轮廓胎盘、胎盘早剥、胎膜早破、母婴血型不合、胎儿宫内发育

迟缓、产后出血、产后尿潴留、产褥期感染、产科休克、产科弥散性血管内凝血、乳

腺炎、血管前置、宫颈及阴道裂伤、子宫内翻、子宫破裂、羊水过多、羊水过少、羊

水栓塞、羊膜腔感染综合征、产娠中暑。 

生育保险统筹基金不予支付生育保险统筹基金不予支付生育保险统筹基金不予支付生育保险统筹基金不予支付情况情况情况情况： 

因犯罪、酗酒、吸毒、自伤、责任事故等造成终止妊娠的，因医疗事故发生的

医疗费，使用人类辅助生殖技术手段发生的除分娩医疗费外的费用。   
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住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

 

 

 

 

 

 

 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具
入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院一周后出院一周后出院一周后出院一周后    
医保办医保办医保办医保办出院出院出院出院审核结算审核结算审核结算审核结算    
携：医保卡/社会保障卡 
  身份证原件及复印件 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式    

业务流程业务流程业务流程业务流程    
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西安西安西安西安市市市市城镇城镇城镇城镇居民医保居民医保居民医保居民医保    

☞☞☞☞                                                                                    门门门门    诊诊诊诊    

仅特殊治疗仅特殊治疗仅特殊治疗仅特殊治疗，，，，无特殊检查项目无特殊检查项目无特殊检查项目无特殊检查项目    

    

    

❶❶❶❶化化化化    疗疗疗疗    

肿瘤患者用药及治疗肿瘤患者用药及治疗肿瘤患者用药及治疗肿瘤患者用药及治疗    

    

    

    

    

        

    

❷❷❷❷放放放放    疗疗疗疗    

肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗    

    

    

    

    

        

    

❸❸❸❸血液透析血液透析血液透析血液透析    

肾衰竭肾衰竭肾衰竭肾衰竭血透血透血透血透患者治疗患者治疗患者治疗患者治疗    
    

 

 

    

    

携带携带携带携带：医保本、201审批表、双处方 

报销比例报销比例报销比例报销比例：治疗费57%57%57%57%、药费甲类60%60%60%60%，乙类57%57%57%57%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：每年审批药品不超3个月 

医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带：病案首页、病检报告、双处方、201审批表及

102明细表 

携带携带携带携带：医保本、201 审批表、治疗单、病历首页、 

病理报告、医保本复印件 

报销比例报销比例报销比例报销比例：60%60%60%60%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：总费用不超2万元；无需审批，直接窗口办理 

携带携带携带携带：医保本、201审批表、双处方、治疗单 

报销比例报销比例报销比例报销比例：治疗费60%60%60%60%、药费57%57%57%57%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：方案不能超于 1 个月，材料每月不超 2420 元，药

品每月不超 1700，血透次数 10-11 次/月 

医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带： 

全套病历、双处方、201审批表 



西安交通大学第一附属医院医保合疗办公室 

 

21 

    

    

❹❹❹❹血友病血友病血友病血友病    

    

 

    

    

        

    

❺❺❺❺类风湿性关节炎类风湿性关节炎类风湿性关节炎类风湿性关节炎    

门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗    

 

    

    

    

        

    

❻❻❻❻强直性脊柱炎强直性脊柱炎强直性脊柱炎强直性脊柱炎    

门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗门诊使用英夫利西单抗    

 

 

    

    

    

    

 

 

 

携带携带携带携带：医保本、201 审批表、双处方、药瓶回收单 

报销比例报销比例报销比例报销比例： 57%57%57%57%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：每月不超15000元，12个月截止报销，次年不享受 

医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带：全套病历、双处方、201 审批表、 

血友病登记卡 

携带携带携带携带：医保本、201审批表、102明细表、双处方、药瓶回收单 

报销比例报销比例报销比例报销比例： 57% 57% 57% 57%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：每月不超2支英夫利西单抗，一年后每年只有两次报销 

医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带：全套病历、双处方、201审批表及102明细表 

携带携带携带携带：医保本、201审批表、102明细表、双处方、药瓶回收单 

报销比例报销比例报销比例报销比例：57%57%57%57%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：每月不超3支英夫利西单抗，一年后每年只有两次报销 

医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带医保中心备案需携带：全套病历、双处方、201审批表及102明细表 

门诊门诊门诊门诊医生医生医生医生

开单开单开单开单 

门诊医保门诊医保门诊医保门诊医保
办办办办办理办理办理办理审审审审
核核核核手续手续手续手续 

门诊收费门诊收费门诊收费门诊收费
处缴费处缴费处缴费处缴费 

门诊医保门诊医保门诊医保门诊医保
办交发票办交发票办交发票办交发票
取回证件取回证件取回证件取回证件 

业务流程业务流程业务流程业务流程    
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☞☞☞☞                                                                                        住住住住    院院院院    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

表表表表 1  1  1  1  西安市医保单病种医疗费用结算标准西安市医保单病种医疗费用结算标准西安市医保单病种医疗费用结算标准西安市医保单病种医疗费用结算标准（（（（三甲三甲三甲三甲））））    

序号序号序号序号    单病种名称单病种名称单病种名称单病种名称    年度次均限额结算标准年度次均限额结算标准年度次均限额结算标准年度次均限额结算标准（（（（元元元元////人次人次人次人次））））    

1111    冠状动脉支架置入术 一个支架 35000，每增加一个加 20000 

2222    冠状动脉搭桥术 50000 

3333    安装（更换）心脏起搏器 26000/单腔，45000/双腔 

4444    人工髋关节置换术 35000/单侧，63000/双侧 

5555    人工膝关节置换术 40000/单侧，72000/双侧 

6666    人工心脏瓣膜置换术 50000 

7777    脊柱内固定系统手术 40000/套，72000/2 套 

8888    脑血管病变介入治疗 50000 

9999    心脏射频消融术 25000 

10101010    胸部肿瘤手术治疗 32000 

11111111    脑出血手术治疗 25000 

起付标准起付标准起付标准起付标准  

年度内第一次住院 500 元,第二次 500 元，第三次及以上 500 元 

报销比例报销比例报销比例报销比例 

非从业居民 60% 

儿童/大学生 70%（先心、再障、淋巴瘤、白血病 85%） 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线    

25 万（儿童/大学生先心、再障、淋巴瘤、白血病 30 万） 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准   30 元/床·日、32 元/床·日 

支付支付支付支付标准标准标准标准 

普通疾病定额限额标准 10000 元/人次 

特殊单病种医疗费用结算标准  见表 1 

体内置放材料限价体内置放材料限价体内置放材料限价体内置放材料限价  见表 2    

外伤外伤外伤外伤    应属工伤范畴的、有第三方责任的、应由公共卫生负担的、在境外就医的

均不予报销；患者受伤时间、原因、经过等，病案记载与本人书面情况差

距较大的，需自费住院治疗，出院后交由参保地医保经办机构调查处理。 

报销政策报销政策报销政策报销政策    



西安交通大学第一附属医院医保合疗办公室 

 

23 

12121212    恶性肿瘤（含颅内良性肿瘤）手术治疗 25000 

13131313    重度烧伤治疗 20000 

14141414    肾移植治疗 50000 

15151515    肝移植治疗 150000 

16161616    急性坏死性胰腺炎 35000 

17171717    急（慢）性白血病及再生障碍性贫血 35000 

18181818    股骨粗隆间骨折切复内固定术 17000 

19191919    胫骨平台骨折切复内固定术 19000 

20202020    主动脉支架置入术 90000 

 

    表表表表 2  2  2  2  西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价（（（（三甲三甲三甲三甲））））    

序号序号序号序号    体内置放材料体内置放材料体内置放材料体内置放材料    最高限价最高限价最高限价最高限价    

1111    脊柱内固定系统      2000-27000 元/套 

2222    全膝关节      25000 元/套 

3333    人工全髋关节    20000 元/套 

4444    人工半髋关节      15000 元/套 

5555    经皮椎体成形术材料    20000 元/套 

6666    股骨骨折    8000 元/套 

7777    胫骨骨折    6000 元/套 

8888    腓骨骨折    5000 元/套 

9999    冠脉、肾动脉、髂动脉、颈动脉、椎动脉支架    11000 元/个 

10101010    消化道支架    5000 元/个 

11111111    脑血管畸形介入材料         40000 元/套 

12121212    心脏起搏器      30000 元/台 

13131313    封堵器    10000 元/个 

14141414    主动脉覆膜支架    60000 元/个 

15151515    心脏瓣膜    8000 元/个 

16161616    人工晶体    1400 元/个 

注意注意注意注意：：：：ICDICDICDICD 埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器、、、、器官保存液器官保存液器官保存液器官保存液（（（（不含肾保存液不含肾保存液不含肾保存液不含肾保存液）、）、）、）、供体器官获取保存费供体器官获取保存费供体器官获取保存费供体器官获取保存费、、、、化疗泵化疗泵化疗泵化疗泵、、、、电子镇电子镇电子镇电子镇    

痛泵痛泵痛泵痛泵、、、、微量泵微量泵微量泵微量泵、、、、输液泵输液泵输液泵输液泵、、、、胰岛胰岛胰岛胰岛素泵及延长管等均不予报销素泵及延长管等均不予报销素泵及延长管等均不予报销素泵及延长管等均不予报销。。。。    

 
医保范围内费用按报销比例医院垫付，个人支付部分由个人预付；范 
围外费用个人预付。 

 

 

 

 

 

    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具
入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记    
携：医保本 

身份证 
（系统限 24 小时） 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费），
主管医生完成电子病历首页，提供医患

协议书给患者复印 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保本 

身份证 
医患协议书 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式    

业务流程业务流程业务流程业务流程    
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☞☞☞☞                                                                                        生生生生    育育育育    

    

    

    

    

    

    

 

 
 
 
 
 

 
住院全额预付，出院时按报销政策结算退款 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

生育生育生育生育（（（（含早产含早产含早产含早产））））：剖宫产 3000 元，顺产 2000 元 

生育保险统筹基金不予支付生育保险统筹基金不予支付生育保险统筹基金不予支付生育保险统筹基金不予支付情况情况情况情况： 

①除妊娠 7个月（含 7个月）以上分娩或妊娠不满 7个月早产的之外，

其他生育医疗费均不予支付。 

②因犯罪、酗酒、吸毒、自伤、责任事故等造成终止妊娠的，因医疗

事故发生的医疗费，使用人类辅助生殖技术手段发生的除分娩医疗费外的

费用的生育保险统筹基金不予支付。 

报销政策报销政策报销政策报销政策    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具
入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院一周后出院一周后出院一周后出院一周后    
医保办医保办医保办医保办出院出院出院出院审核结算审核结算审核结算审核结算    

携：医保本、  
  身份证原件及复印件 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式    

业务流程业务流程业务流程业务流程    
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西安西安西安西安市离休人员市离休人员市离休人员市离休人员    

☞☞☞☞                                                                                        门门门门    诊诊诊诊    

1.1.1.1. 普通门诊普通门诊普通门诊普通门诊    

        

    

普通门诊普通门诊普通门诊普通门诊    

    

    

    

2.2.2.2. 门诊特殊治疗门诊特殊治疗门诊特殊治疗门诊特殊治疗    

        

    

❶❶❶❶放疗放疗放疗放疗    

肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗肿瘤患者治疗    

    

    

            

    

❷❷❷❷血液透析血液透析血液透析血液透析    

肾衰竭肾衰竭肾衰竭肾衰竭血透血透血透血透患者治疗患者治疗患者治疗患者治疗    
    

    

 

 

    

携带携带携带携带：离休人员医保本、医保卡、病案首页、病历报告 

报销比例报销比例报销比例报销比例：100%100%100%100%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：总费用不超2万元；无需审批，直接窗口办理 

门诊门诊门诊门诊医生医生医生医生

开单开单开单开单 

门诊医保门诊医保门诊医保门诊医保
办办办办办理办理办理办理审审审审
核核核核手续手续手续手续 

门诊收费门诊收费门诊收费门诊收费
处缴费处缴费处缴费处缴费 

门诊医保门诊医保门诊医保门诊医保
办交发票办交发票办交发票办交发票
取回证件取回证件取回证件取回证件 

携带携带携带携带：离休人员医保本、医保卡 

报销比例报销比例报销比例报销比例： 

医保范围内药品及诊疗项目费用：100%100%100%100% 
     自费药品及诊疗项目费用：  

参加工作时间在参加工作时间在参加工作时间在参加工作时间在1919191945454545年年年年9999月月月月2222日之前报日之前报日之前报日之前报100%100%100%100%，，，，之后之后之后之后85858585%%%%    

审批规定审批规定审批规定审批规定：对症施治，药品量不能超过2周 

业务流程业务流程业务流程业务流程    

携带携带携带携带：离休人员医保本、医保卡、306审批表、双处方、治疗单    

报销比例报销比例报销比例报销比例：100%100%100%100% 

审批规定审批规定审批规定审批规定：首次或变化方案时审批 

注意注意注意注意：血液滤过血液滤过血液滤过血液滤过，，，，参加工作时间在参加工作时间在参加工作时间在参加工作时间在 45454545 年年年年 9999 月月月月 2222 日之前报日之前报日之前报日之前报 100%100%100%100%，，，，之后之后之后之后 98.5%98.5%98.5%98.5%    
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☞☞☞☞                                                                                        住住住住    院院院院    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
医保范围内费用医院全额垫付；范围外费用 15%个人预付。 

 

 

 

 

 

 

 

    

    

 

 

 

 

 

起付标准起付标准起付标准起付标准：无 

报销比例报销比例报销比例报销比例：：：： 

医保范围内费用 100% 

医保范围外费用 1945 年 9 月 2日前参加工作 100%，后 85% 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线：：：：  不封顶 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准： 

县团级及以下 60 元/床·日 

地市级及以上 80 元/床·日 

支付支付支付支付标准标准标准标准：：：：            

对症施治，实报实返 

体内置放材料限价体内置放材料限价体内置放材料限价体内置放材料限价 见表 1 

外伤外伤外伤外伤    应属工伤范畴的、有第三方责任的、应由公共卫生负担的、在境外就医的

均不予报销；患者受伤时间、原因、经过等，病案记载与本人书面情况差

距较大的，需自费住院治疗，出院后交由参保地医保经办机构调查处理。 

报销政策报销政策报销政策报销政策    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具
入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记    
携： 医保本 

医保卡 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院一周后出院一周后出院一周后出院一周后，，，，医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：病历复印件（含病历首页、长期医嘱、临时

医嘱、医患协议书） 
医保本 
医保卡 

业务流业务流业务流业务流程程程程    

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式    
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    表表表表 1111        西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价（（（（三甲三甲三甲三甲））））    

序号序号序号序号    体内置放材料体内置放材料体内置放材料体内置放材料    最高限价最高限价最高限价最高限价    

1111    脊柱内固定系统      2000-27000 元/套 

2222    全膝关节      25000 元/套 

3333    人工全髋关节    20000 元/套 

4444    人工半髋关节      15000 元/套 

5555    经皮椎体成形术材料    20000 元/套 

6666    股骨骨折    8000 元/套 

7777    胫骨骨折    6000 元/套 

8888    腓骨骨折    5000 元/套 

9999    冠脉、肾动脉、髂动脉、颈动脉、椎动脉支架    11000 元/个 

10101010    消化道支架    5000 元/个 

11111111    脑血管畸形介入材料         40000 元/套 

12121212    心脏起搏器      30000 元/台 

13131313    封堵器    10000 元/个 

14141414    主动脉覆膜支架    60000 元/个 

15151515    心脏瓣膜    8000 元/个 

16161616    人工晶体    1400 元/个 

注意注意注意注意：：：：ICDICDICDICD 埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器、、、、器官保存液器官保存液器官保存液器官保存液（（（（不含肾保存液不含肾保存液不含肾保存液不含肾保存液））））、、、、供体器官获取保存费供体器官获取保存费供体器官获取保存费供体器官获取保存费、、、、化疗泵化疗泵化疗泵化疗泵、、、、电子镇痛电子镇痛电子镇痛电子镇痛

泵泵泵泵、、、、微量微量微量微量泵泵泵泵、、、、输液泵输液泵输液泵输液泵、、、、胰岛素泵及延长管等均不予报销胰岛素泵及延长管等均不予报销胰岛素泵及延长管等均不予报销胰岛素泵及延长管等均不予报销。。。。    

报销比例报销比例报销比例报销比例    

限价内费用限价内费用限价内费用限价内费用：：：：100%100%100%100%    

超出限价部分超出限价部分超出限价部分超出限价部分费用费用费用费用：：：：50%50%50%50%按按按按 100%100%100%100%    

余余余余 50%50%50%50%，，，，按按按按 1919191945454545 年年年年 9999 月月月月 2222 日前参加工作日前参加工作日前参加工作日前参加工作 100%100%100%100%，，，，之之之之后后后后参加工作参加工作参加工作参加工作 85%85%85%85%    

 

 

 

 

 

 

限价材料限价材料限价材料限价材料    
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高新区医保高新区医保高新区医保高新区医保    

☞☞☞☞                                                                            门门门门    诊诊诊诊    

门诊特殊检查门诊特殊检查门诊特殊检查门诊特殊检查（（（（见表见表见表见表 1111））））    

表表表表 1  1  1  1  西安市医保门诊特殊检查项目西安市医保门诊特殊检查项目西安市医保门诊特殊检查项目西安市医保门诊特殊检查项目    

序号序号序号序号    检查名称检查名称检查名称检查名称    
单次最小费用单次最小费用单次最小费用单次最小费用    

（（（（元元元元））））    
报销比例报销比例报销比例报销比例    

报销金额报销金额报销金额报销金额    

（（（（元元元元））））    

1111    普通 CT                             210  70%  147 

2222    增强 CT 250 70% 175 

3333    磁共振 550 70% 385 

4444    增强磁共振扫描 600 70% 420 

5555    电子胃十二指肠镜检查                  220 70% 154 

6666    电子结肠镜检查                         330 70% 231 

7777    体外冲击破碎石 720 70% 504 

8888    心动超声                               160 70% 112 

9999    动态心电图                             150 70% 105 

10101010    核素扫描（全身骨扫面、心肌灌注）       240 70% 168 

11111111    颅内多普勒（TCD） 60 70% 42 

14141414    宫腔镜 440 70%  308 

15151515    （冠脉）64排 CT 血管成像 CTA 1250 50%  625 

16161616    高压氧治疗 80 70%  56 

注意注意注意注意：：：：CTACTACTACTA 针对心电图异常心肌缺血针对心电图异常心肌缺血针对心电图异常心肌缺血针对心电图异常心肌缺血、、、、STSTSTST 段压低段压低段压低段压低（（（（胸痛胸痛胸痛胸痛））））及做过支架手术等患者报销需提供及做过支架手术等患者报销需提供及做过支架手术等患者报销需提供及做过支架手术等患者报销需提供：：：：支架病支架病支架病支架病

理报告理报告理报告理报告、、、、门诊病例及心电图报告门诊病例及心电图报告门诊病例及心电图报告门诊病例及心电图报告    

 

 

 

 

 

 

 

 

门诊门诊门诊门诊医生医生医生医生

开单开单开单开单 

门诊医保门诊医保门诊医保门诊医保
办办办办办理办理办理办理审审审审
核核核核手续手续手续手续 

门诊收费门诊收费门诊收费门诊收费
处缴费处缴费处缴费处缴费 

门诊医保门诊医保门诊医保门诊医保
办交发票办交发票办交发票办交发票
取回证件取回证件取回证件取回证件 

业务流程业务流程业务流程业务流程    
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☞☞☞☞    住住住住    院院院院    

表表表表 1111        西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价西安市医保部分体内置放材料最高限价（（（（三甲三甲三甲三甲））））    

序号序号序号序号    体内置放材料体内置放材料体内置放材料体内置放材料    最高限价最高限价最高限价最高限价    

1111    脊柱内固定系统      2000-27000 元/套 

2222    全膝关节      25000 元/套 

3333    人工全髋关节    20000 元/套 

4444    人工半髋关节      15000 元/套 

5555    经皮椎体成形术材料    20000 元/套 

6666    股骨骨折    8000 元/套 

7777    胫骨骨折    6000 元/套 

8888    腓骨骨折    5000 元/套 

9999    冠脉、肾动脉、髂动脉、颈动脉、椎动脉支架    11000 元/个 

10101010    消化道支架    5000 元/个 

11111111    脑血管畸形介入材料   40000 元/套 

12121212    心脏起搏器      30000 元/台 

13131313    封堵器    10000 元/个 

14141414    主动脉覆膜支架    60000 元/个 

15151515    心脏瓣膜    8000 元/个 

16161616    人工晶体    1400 元/个 

注意注意注意注意：：：：ICDICDICDICD 埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器埋藏式自动复律除颤器、、、、器官保存液器官保存液器官保存液器官保存液（（（（不含肾保存液不含肾保存液不含肾保存液不含肾保存液）、）、）、）、供体器官获取保存费供体器官获取保存费供体器官获取保存费供体器官获取保存费、、、、化疗泵化疗泵化疗泵化疗泵、、、、    

电子镇痛泵电子镇痛泵电子镇痛泵电子镇痛泵、、、、微量泵微量泵微量泵微量泵、、、、输液泵输液泵输液泵输液泵、、、、胰岛素泵及延长管等均不予报销胰岛素泵及延长管等均不予报销胰岛素泵及延长管等均不予报销胰岛素泵及延长管等均不予报销。。。。    

起付标准起付标准起付标准起付标准 

年度内第一次住院950元,第二次800元，第三次550，第四次及以上0元 

报销比例报销比例报销比例报销比例 

在职 85-95%，退休 89-95% 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线   40 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准   30 元/床·日 

支付支付支付支付标准标准标准标准            

对症施治，实报实返 

体内置放材料限价体内置放材料限价体内置放材料限价体内置放材料限价  见表 1 

生育生育生育生育 生育相关医疗费用回本单位咨询报销 

外伤外伤外伤外伤    外伤相关医疗费用回本单位咨询报销    

报销政策报销政策报销政策报销政策    
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医保范围内费用医保范围内费用医保范围内费用医保范围内费用按报销比例医院垫付，个人支付部分由个人预付 
范围外费用范围外费用范围外费用范围外费用个人预付。 

 

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具
入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记   
     携：社会保障卡 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费），
主管医生完成电子病历首页，提供医患

协议书给患者复印 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：社会保障卡 

身份证 
医患协议书

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式    

业务流程业务流程业务流程业务流程    
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第第第第三三三三章章章章    省省省省内内内内医保异地就医 

☞☞☞☞    总则及转诊流程总则及转诊流程总则及转诊流程总则及转诊流程    

总总总总    则则则则    

1.1.1.1.陕西省范围内经参保地规范网上技术转诊或异地安置备案的

职工医保、居民医保，在我院实行省内异地就医联网结报。

2.2.2.2.就医地目录，参保地政策。

即按照省医保结算系统中省医保结算系统中省医保结算系统中省医保结算系统中““““三大目录三大目录三大目录三大目录””””执行，根据各参保地补

偿政策标准进行报销。

3.3.3.3.门急诊相关医疗费用回参保地咨询报销。

4.4.4.4.生育相关医疗费用回参保地咨询报销。

转诊备案流程转诊备案流程转诊备案流程转诊备案流程    

范围：异地安置退休人员、异地长期居住人员、常驻异地工作人员 

异地转外人员（因参保地医疗条件受限，需转外就医） 

具体咨询参保地医保经办机构 或 拨打参保地 12333。 

❶备案备案备案备案

持社保卡和相关身份
证明到参保地医保经
办机构登记备案 

❷❷❷❷选定点选定点选定点选定点

选择定点医院 

❸持卡就医持卡就医持卡就医持卡就医

持社保卡和 
身份证就医

❶转诊转院备案转诊转院备案转诊转院备案转诊转院备案

根据参保地医保经办机构相关规定 
办理异地就医备案   

一次异地转诊对应一次就医结算 

❷❷❷❷持卡就医持卡就医持卡就医持卡就医

持社保卡和 
身份证就医
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☞☞☞☞        咸阳市咸阳市咸阳市咸阳市    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式    职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

就医流程就医流程就医流程就医流程    

 
 

咸阳市职咸阳市职咸阳市职咸阳市职工工工工    

起付标准起付标准起付标准起付标准  转外就医 2000 元/次 

异地安置 970 元/次 

报销比例报销比例报销比例报销比例        在职 80%，退休 82% 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额     7 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        33.5 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  30 元/床·日 

咸阳市居民咸阳市居民咸阳市居民咸阳市居民    

起付起付起付起付标准标准标准标准 
 转外就医 18 周岁以上 2000 元/次 

0-18 周岁 1430 元/次
异地安置 18周岁以上800元/次 

0-18周岁400元/次 

报销比例报销比例报销比例报销比例    

转外就医 18 周岁以上 65% 
0-18 周岁 60%

异地安置 18 周岁以上 70% 
0-18 周岁 65%

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额     7 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        33.5 万 

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具
入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记    
携：医保证件 

身份证

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证
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☞☞☞☞                                                                                宝鸡市宝鸡市宝鸡市宝鸡市    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

    

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

 

 

 

 
 

宝鸡市职工宝鸡市职工宝鸡市职工宝鸡市职工    

起付标准起付标准起付标准起付标准  转外就医 1800 元/次 

异地安置 1500 元/次 

报销比例报销比例报销比例报销比例        转外就医 83% 

异地安置 85% 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额     13 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        30 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  30 元/床·日 

宝鸡市居民宝鸡市居民宝鸡市居民宝鸡市居民    

起付标准起付标准起付标准起付标准  

普通居民 1800 元/次 

大学生及少儿 1100 元/次 

报销比例报销比例报销比例报销比例        60% 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        30 万 

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：医保证件 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证 
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☞☞☞☞                                                                        渭南市渭南市渭南市渭南市    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

    

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

 

 

渭南市渭南市渭南市渭南市职工职工职工职工    

起付标准起付标准起付标准起付标准   
转外就医 年度内第一次住院 800 元,

第二次及以上720元 
异地安置 年度内第一次住院 550 元,

第二次及以上495元 

报销比例报销比例报销比例报销比例        在职 81%，退休 83%， 

大病90%（年度内报销累计超10万以上费用） 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额     10 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        20 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  30 元/床·日 

渭南市渭南市渭南市渭南市居民居民居民居民    

起付标准起付标准起付标准起付标准  650 元/次 

报销比例报销比例报销比例报销比例        60% 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额      

成人 7万，儿童 10 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线            

成人 37 万，儿童 40 万 

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：医保证件 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证 
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☞☞☞☞                                                                        商洛市商洛市商洛市商洛市    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

    

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

 

 

 

 

商洛市商洛市商洛市商洛市职工职工职工职工    

起付标准起付标准起付标准起付标准   

年度内第一次住院 600 元,第二次
460 元，第三次及以上 320 元 

报销比例报销比例报销比例报销比例         

转外就医 在职72-82%，退休74-84% 
异地安置 在职82-92%，退休84-94% 

大病90%（年度内报销累计超4万以上费用） 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额     4 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        40 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  20 元/床·日 

商洛市商洛市商洛市商洛市居民居民居民居民    

起付标准起付标准起付标准起付标准  384 元/次 

报销比例报销比例报销比例报销比例        普通居民 60-70% 

学生儿童、大学生 65-75% 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额     11 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        30 万    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：医保证件 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证 
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☞☞☞☞                                                                            延安延安延安延安市市市市    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

    

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

 
 

 

延安市延安市延安市延安市职工职工职工职工    

起付标准起付标准起付标准起付标准  

年度内第一次住院 700 元 
第二次500元，第三次及以上300元 

报销比例报销比例报销比例报销比例         

45岁及以下 80% 
45岁以上81% 
退休82% 

大病90%（年度内报销累计超4万以上费用） 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额        4 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        24 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  25 元/床·日 

延安市延安市延安市延安市居民居民居民居民    

起付标起付标起付标起付标准准准准  3000 元 

报销比例报销比例报销比例报销比例             

城乡居民 50% 

建档立卡贫困人口 60% 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        20 万    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：医保证件 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证 
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☞☞☞☞                                                                            榆林市榆林市榆林市榆林市    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

    

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

榆林市榆林市榆林市榆林市职工职工职工职工    

起付标准起付标准起付标准起付标准  

建议转诊 1000元 
自主转诊  1000元 
异地安置 年度内第一次住院500元 

第二次400元，第三次及以上300元 

报销比例报销比例报销比例报销比例         

转外就医 在职 87%，退休 89% 
自主转诊 在职 82%，退休 84% 
异地安置 在职 90%，退休 92% 

大病90%（年度内报销累计超10万以上费用） 

统筹基金最高支付统筹基金最高支付统筹基金最高支付统筹基金最高支付限额限额限额限额        10 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        不封顶 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  30 元/床·日 

榆林市榆林市榆林市榆林市居民居民居民居民    

起付标准起付标准起付标准起付标准  1000 元 

报销比例报销比例报销比例报销比例            65% 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        30 万    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具
入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：医保证件 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证 
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☞☞☞☞                                                                        汉中市汉中市汉中市汉中市    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

    

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

 

 

汉中市汉中市汉中市汉中市职工职工职工职工    

起付标准起付标准起付标准起付标准   

转外就医 年度内第一次住院 2400 元
第二次及以上2160元 

异地安置 年度内第一次住院 2000 元
第二次及以上1800元 

报销比例报销比例报销比例报销比例         

在职 90%，退休 92% 

病94%（年度内报销累计超6万以上费用） 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额        6 万 

年度年度年度年度报销封顶线报销封顶线报销封顶线报销封顶线        12 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  20 元/床·日 

汉中市汉中市汉中市汉中市居民居民居民居民    

起付标准起付标准起付标准起付标准   

年度内第一次住院 3000 元 

第二次及以上 2700 元 

报销比例报销比例报销比例报销比例        50% 

年度年度年度年度报销封顶线报销封顶线报销封顶线报销封顶线        15 万    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：医保证件 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证 
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☞☞☞☞                                                                        安康市安康市安康市安康市    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
    

 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

    

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

安康市安康市安康市安康市职工职工职工职工    

起付标准起付标准起付标准起付标准   

45岁及以下  年度内第一次住院1000元 
第二次700元，第三次及以上0元 

45岁以上    年度内第一次住院900元 

第二次600元，第三次及以上0元 

报销比例报销比例报销比例报销比例         

45岁及以下 80% 
45岁以上81% 
退休82% 

大病90%（年度内报销累计超4万以上费用） 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额        4 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        24 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  25 元/床·日 

安康市安康市安康市安康市居民居民居民居民    

起付标准起付标准起付标准起付标准   

成人 年度内第一次住院600元 

第二次300元，第三次及以上0元 

儿童 年度内第一次住院300元 

第二次150元，第三次及以上0元 

报销比例报销比例报销比例报销比例        具体参保地手工结算 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线         

成人 6万，儿童 8万    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：医保证件 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院出院出院出院当日当日当日当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证 
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☞☞☞☞                                                                        铜川市铜川市铜川市铜川市    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

    

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

 

铜川市铜川市铜川市铜川市职工职工职工职工    

起付标起付标起付标起付标准准准准   
45岁及以下 年度内第一次住院1500

元,第二次1200元，第三次及以上0元 
45岁以上   年度内第一次住院1300

元,第二次1000元，第三次及以上0元 
报销比例报销比例报销比例报销比例        45岁及以下  87% 

45岁以上 89% 
退休 91%     
大病90%（年度内报销累计超10万以上费用） 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额     10 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        不封顶 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  25 元/床·日 

铜川市铜川市铜川市铜川市居民居民居民居民    

起付标准起付标准起付标准起付标准  3000 元/次 

报销比例报销比例报销比例报销比例        55% 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额     10 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        16 万    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：医保证件 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证 
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☞☞☞☞                                                                        韩城市韩城市韩城市韩城市    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

    

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

 

 

 

韩城市韩城市韩城市韩城市职工职工职工职工    

起付标准起付标准起付标准起付标准   

转外就医 年度内第一次住院 1000 元
第二次及以上900元 

异地安置 年度内第一次住院600元第
二次及以上540元 

报销比例报销比例报销比例报销比例        在职81%，退休83%  

大病90%（年度内报销累计超10万以上费用） 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额     10 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        30 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  30 元/床·日 

韩城市韩城市韩城市韩城市居民居民居民居民    

起付标准起付标准起付标准起付标准  2000 元/次 

报销比例报销比例报销比例报销比例        普通居民 55% 

精准扶贫 63% 

80 周岁以上 80% 

90 周岁以上 90% 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        15 万    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：医保证件 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证 
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☞☞☞☞                                                                    杨凌示范区杨凌示范区杨凌示范区杨凌示范区    

报销政策报销政策报销政策报销政策    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            职工职工职工职工：（医保范围内费用-2000元）的50%医院垫付；其余费用个人预付。

居民居民居民居民：住院全额预付，出院时按医保政策报销退款。 

    

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

 

 

 

杨凌示范区杨凌示范区杨凌示范区杨凌示范区职工职工职工职工    

起起起起付标准付标准付标准付标准  年度内第一次住院850 元,第

二次650元，第三次400，第

四次及以上0元 

报销比例报销比例报销比例报销比例        在职 86%，退休 88%， 

大病92%（ 年度内报销累计超15万以上费用） 

统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额统筹基金最高支付限额     15 万 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线        35 万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准  40 元/床·日 

杨凌示范区杨凌示范区杨凌示范区杨凌示范区居民居民居民居民    

起付标准起付标准起付标准起付标准  5000 元/次 

报销比例报销比例报销比例报销比例        40% 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线            

13 万 

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：医保证件 

身份证 

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：医保证件 

身份证 
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第四章第四章第四章第四章    跨省医保异地就医跨省医保异地就医跨省医保异地就医跨省医保异地就医    

 

        报销政策报销政策报销政策报销政策                

1.1.1.1. 全国范围内经参保省份规范网上技术转诊或异地安置备案的

职工医保、居民医保，在我院实行跨省异地就医联网结报。 

2.2.2.2. 就医地目录就医地目录就医地目录就医地目录，，，，参保地政策参保地政策参保地政策参保地政策。即按照省医保结算系统中“三大目

录”执行，根据各参保地补偿政策标准进行报销。 

3.3.3.3. 门急诊相关医疗费用回参保地咨询报销。 

4.4.4.4. 生育相关医疗费用回参保地咨询报销。 

5.5.5.5. 未经规范转诊或异地就医备案的，出院后回参保地咨询报销，

需以下资料： 

✎结账发票              

✎诊断证明（盖章） 

✎出院证（盖章）        

✎费用清单 

✎医院等级证明          

✎全套病历 
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缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式            住院暂全额预付，出院时按报销政策结算退款。 

 

 

转诊转诊转诊转诊备案流程备案流程备案流程备案流程         

 

 

 

 

 

 

 

 

具体咨询方式： 

1. 拨打参保地医保经办机构电话 或 参保地 12333 电话 

2. 全国医保联网信息查询系统：http://si.12333.gov.cn 
 

 

就医流程就医流程就医流程就医流程         

 

 

 

 

 
 

 

 

 
 

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具
入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记医保办入院审核登记        
携：社会保障卡 

身份证 

相关相关相关相关科室科室科室科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费）
主管医生完成电子病历首页 

医保办出院审医保办出院审医保办出院审医保办出院审核结算核结算核结算核结算 
携：社会保障卡 

身份证 

❶备案备案备案备案 

在参保地医保 
经办机构备案 

❷❷❷❷选定点选定点选定点选定点 

选择跨省定点医院 

❸持卡就医持卡就医持卡就医持卡就医 

携全国统一标准的 
社会保障卡社会保障卡社会保障卡社会保障卡就医 
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第二部第二部第二部第二部分分分分    新农合新农合新农合新农合
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第一章第一章第一章第一章        陕西省陕西省陕西省陕西省新农合新农合新农合新农合    

☞☞☞☞        门急诊门急诊门急诊门急诊    

（1）门诊费用门诊费用门诊费用门诊费用: 院前普通门诊的检查化验费用均不予报销。

（2）急诊费用急诊费用急诊费用急诊费用：急诊留观后连续住院，急诊留观72小时内医疗费用纳

入本次住院费用予以报销。 

（3）住院期住院期住院期住院期间院外检查不予报销间院外检查不予报销间院外检查不予报销间院外检查不予报销。。。。 
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☞☞☞☞    住住住住    院院院院    

    

    

表表表表 1  1  1  1  特殊材料报销标准特殊材料报销标准特殊材料报销标准特殊材料报销标准    

金额范围金额范围金额范围金额范围    报销标准报销标准报销标准报销标准    

单价 2000 元以内 按比例进行报销 

单价 2000-10000 元 
2000 元以内按比例报销 

超出 2000 元部分个人先自付 50%，余下费用按比例报销。 

单价 10000-30000 元 
2000 元以内按比例报销 

超出 2000 元部分，个人先自付 60%，余下费用按比例报销。 

单价 30000 元以上 
2000 元以内按比例报销 

超出 2000 元部分，个人先自付 70%，余下费用按比例报销。 

公式公式公式公式：：：：报销金额报销金额报销金额报销金额====（（（（住院总费用住院总费用住院总费用住院总费用    ----    全自费项目费用全自费项目费用全自费项目费用全自费项目费用    ----    起付标准起付标准起付标准起付标准    

- 个人先自付费用个人先自付费用个人先自付费用个人先自付费用））））×××× 55% 55% 55% 55%

起付标准起付标准起付标准起付标准：：：：3000 元 

14岁及以下儿童、耳鼻喉/眼科2100元，精神分裂症2000元 
恶性肿瘤患者在同一家医院放化疗，年度内累计扣减一个起付线 

报销比例报销比例报销比例报销比例：：：：55% （肺结核 70%，80 周岁以上 80%，90 周岁以上 90%） 

年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线年度报销封顶线：：：：13万 

床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准床位费支付标准：：：：32元/床·日 

外伤外伤外伤外伤：：：：回参合区县合疗经办中心咨询办理报销事宜。 

生育生育生育生育：：：：顺产380元，剖宫产800元 
异位妊娠、妊娠合并疾病、保胎、生育合并并发症手术按比例报销 

大型医疗仪器设备检查检验费用报销大型医疗仪器设备检查检验费用报销大型医疗仪器设备检查检验费用报销大型医疗仪器设备检查检验费用报销：：：：        

单价150元以上检查化验费，个人先自付30﹪后，余下费用纳入按比例报销。 

特殊材料报销特殊材料报销特殊材料报销特殊材料报销：：：：    

不分国产、进口合资，按照材料单价限额分段进行报销，见表1 

儿童先心病儿童先心病儿童先心病儿童先心病（（（（0000----14141414 周岁周岁周岁周岁））））定额结算标准定额结算标准定额结算标准定额结算标准：：：：见表2

报销政策报销政策报销政策报销政策    
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表表表表 2  2  2  2  儿童先心病定额结算标准儿童先心病定额结算标准儿童先心病定额结算标准儿童先心病定额结算标准（（（（万元万元万元万元））））    

疾病名称疾病名称疾病名称疾病名称    年龄或分组年龄或分组年龄或分组年龄或分组 费用定额费用定额费用定额费用定额 医疗救助医疗救助医疗救助医疗救助 个人负担个人负担个人负担个人负担 

儿童先天性房间隔缺损 0-14 岁 2.5 1.75 0.75 

儿童先天性室间隔缺损 

1 岁以下 

1-3 岁

3 岁以上 

5 

4 

2.5 

3.5 

2.8 

1.75 

1.5 

1.2 

0.75 

儿童先天性动脉导管未闭 
3 个月以下 

3 个月以上-14 岁 

3 

1.5 

2.1 

1.05 

0.9 

0.45 

儿童先天性肺动脉狭窄 0-14 岁 3 2.1 0.9 

    缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式        住院全额预付，出院时按报销政策结算退款。 

就医流程就医流程就医流程就医流程    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具
入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

合疗合疗合疗合疗办入院审核登记办入院审核登记办入院审核登记办入院审核登记    
携：技术转诊单 

合疗证件 
身份证

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费），
主管医生完成电子病历首页，提供诊断

证明 

合疗办合疗办合疗办合疗办出院审出院审出院审出院审核结算核结算核结算核结算 
携：技术转诊单 

合疗证件 
身份证 
诊断证明

注意注意注意注意：：：：    

1.1.1.1.以下几种以下几种以下几种以下几种情况情况情况情况免开转诊单免开转诊单免开转诊单免开转诊单

急性重大传染病（急性肝炎、肺结核）、危重、急症患者；  

5 岁以下儿童、65 岁以上老人、孕产妇；  

白血病、恶性肿瘤、术后复诊（限 1月内）首次到上级医院住院需开具技术

转诊单，年度内后续治疗免开转诊单，使用复印件即可。 

2.2.2.2.未未未未经经经经规范转诊的规范转诊的规范转诊的规范转诊的，，，，出院后回参合出院后回参合出院后回参合出院后回参合地咨询报销地咨询报销地咨询报销地咨询报销。。。。

携带：结账发票、诊断证明（盖章）、出院证（盖章）、费用清单、全套病历 
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第二章第二章第二章第二章        跨省新农合跨省新农合跨省新农合跨省新农合    

☞☞☞☞    住住住住    院院院院    

2017201720172017 年年年年 6666 月月月月 1111 日起日起日起日起，，，，协议省份协议省份协议省份协议省份（（（（甘肃省甘肃省甘肃省甘肃省、、、、海南省海南省海南省海南省、、、、辽宁省辽宁省辽宁省辽宁省、、、、吉林省吉林省吉林省吉林省、、、、

安徽省安徽省安徽省安徽省、、、、贵州省贵州省贵州省贵州省、、、、西藏西藏西藏西藏、、、、四川省四川省四川省四川省（（（（凉山州凉山州凉山州凉山州、、、、雅安市雅安市雅安市雅安市、、、、攀枝花市攀枝花市攀枝花市攀枝花市、、、、内江市内江市内江市内江市、、、、

达州市达州市达州市达州市、、、、广安市广安市广安市广安市、、、、绵阳市绵阳市绵阳市绵阳市））））））））新农合患者经本省规范技术转诊或异地安置新农合患者经本省规范技术转诊或异地安置新农合患者经本省规范技术转诊或异地安置新农合患者经本省规范技术转诊或异地安置，，，，

在我院异地就医住院在我院异地就医住院在我院异地就医住院在我院异地就医住院，，，，出院可享受新农合联网即时结报服务出院可享受新农合联网即时结报服务出院可享受新农合联网即时结报服务出院可享受新农合联网即时结报服务。。。。患者仅需患者仅需患者仅需患者仅需

支付个人自付金额支付个人自付金额支付个人自付金额支付个人自付金额，，，，不需要再回参合地报销不需要再回参合地报销不需要再回参合地报销不需要再回参合地报销。。。。    

报销政策报销政策报销政策报销政策        参照陕西省新农合目录，实行参保地补偿政策报销。    

缴费方缴费方缴费方缴费方式式式式        住院全额预付，出院时按报销政策结算退款。 

就医流程就医流程就医流程就医流程    

门诊开具门诊开具门诊开具门诊开具

入院证入院证入院证入院证 

入院处办理入院处办理入院处办理入院处办理
住院手续住院手续住院手续住院手续    

（预交住院费） 

合疗合疗合疗合疗办入院审核登记办入院审核登记办入院审核登记办入院审核登记    
携：合疗证件 

技术转诊单 
身份证

相关科室相关科室相关科室相关科室    
就诊就诊就诊就诊 

出院当日出院当日出院当日出院当日护士站点击出院（停止计费），
主管医生完成电子病历首页，提供诊断

证明 

合疗办合疗办合疗办合疗办出院审出院审出院审出院审核结算核结算核结算核结算 
携：合疗证件 

技术转诊单 
身份证
诊断证明 
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第第第第三三三三章章章章        陕陕陕陕西西西西省省省省健健健健康康康康扶扶扶扶贫贫贫贫    

表表表表 1  1  1  1  新农合贫困人员大病专项救治按病种付费定额新农合贫困人员大病专项救治按病种付费定额新农合贫困人员大病专项救治按病种付费定额新农合贫困人员大病专项救治按病种付费定额    

序号序号序号序号    疾病名称疾病名称疾病名称疾病名称    年龄或分组年龄或分组年龄或分组年龄或分组    费用定额费用定额费用定额费用定额（（（（万元万元万元万元））））    治疗方案治疗方案治疗方案治疗方案    

1111    儿童先天性心脏房间隔缺损 18岁以下且≥3 岁 2.5 

1 岁以下 5 

1-3 岁 4 2222    儿童先天性心脏室间隔缺损 

3 岁以上 2.5 

3 个月以下 3 
3333    儿童先天性动脉导管未闭 

3个月以上-14 岁 1.5 

4444    儿童先天性肺动脉瓣狭窄 0-14 岁 3 

标危组    8    
5555    儿童急性淋巴细胞白血病    

中危组 15 

6666    儿童急性早幼粒细胞白血病 0-14 岁 8 

7777    结肠癌 3.9 

8888    直肠癌 3.9 

9999    食道癌 4 

10101010    胃癌 3.8 

11111111    终末期肾病 6.7 

国家卫生计

生委 2016 年

版农村贫困

人口大病专

项救治疾病

临床路径。 

缴费方式缴费方式缴费方式缴费方式    （医保范围内费用-3000 元）的 40%医院垫付，其余费用个人预付。 

就医流程就医流程就医流程就医流程    同陕西省新农合    

（1）贫困人口就医，在新农合基本报销比例的基础上，提高提高提高提高 10%10%10%10%比例进行报销。

（2）贫困人口就医，下列 11 种疾病纳入新农合大病专项救治范围，实行按病种付

费管理，报销比例 70%。见表 1 

（3）贫困人口就医，临床诊疗须优先选择可报销诊疗项目，所使用不合规医疗费不合规医疗费不合规医疗费不合规医疗费

用用用用（（（（即自费项目即自费项目即自费项目即自费项目））））不超过住院总费用的不超过住院总费用的不超过住院总费用的不超过住院总费用的 8%8%8%8%。

报销规定报销规定报销规定报销规定    
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✎医保合疗办公室咨询联系电话：

医保住院医保住院医保住院医保住院  85  85  85  85324406  85323506324406  85323506324406  85323506324406  85323506    

医保门诊医保门诊医保门诊医保门诊  85324176   85324176   85324176   85324176     

合疗住院合疗住院合疗住院合疗住院  85324214  85324217  85324214  85324217  85324214  85324217  85324214  85324217    

✎医保合疗办公室编制人员：

习习习习应应应应宜宜宜宜            王王王王小小小小莉莉莉莉            吴吴吴吴        沛沛沛沛            史史史史        戈戈戈戈    

张张张张国国国国莉莉莉莉            秦秦秦秦群群群群霞霞霞霞            张张张张萍萍萍萍香香香香            郑郑郑郑香香香香玲玲玲玲    
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