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昭通市人力资源和社会保障局关于

昭通市城乡居民基本医疗保险

参保管理相关问题的通知

各县区人力资源和社会保障局：

为积极稳妥推进昭通市城乡居民基本医疗保险工作，规范参保登记管理，根据《国务院关于整合城乡居民基本医疗保险制度的意见》（国发〔2016〕3号）、《云南省人力资源和社会保障厅、云南省卫生和计划生育委员会、云南省财政厅、云南省民政厅关于统一城乡居民基本医疗保险覆盖范围和筹资标准有关问题的通知》（云人社发〔2016〕248号）和《昭通市人民政府关于整合城乡居民基本医疗保险制度的实施意见》（昭政发〔2016〕46号）等文件精神，现将参保管理工作相关事项通知如下：

一、参保范围

昭通市城乡居民基本医疗保险适用于本市行政区域内不属于城镇职工基本医疗保险制度覆盖范围的以下人员：

（一）农村居民、城镇非从业居民、在校就读学生、婴幼儿、新生儿、宗教教职人员、长期投资经商和务工的外来人员的未成年子女；

（二）农民工和灵活就业人员依法参加职工基本医疗保险，有困难（工资收入执行最低工资标准的，由用工单位出具工资收入凭据）的可参加城乡居民基本医疗保险；

（三）具有港澳居民来往内地通行证和台湾居民来往内地通行证的港、澳、台人员；

（四）获得中国永久居留，在昭通市居住但未就业，持有《外国人永久居留证》的外国人；

（五）国家、省、市规定的其他人员；

（六）根据实际情况，可以参照适用本《通知》的其他人员。

参保居民不再区分农村居民和城镇居民，不受城乡户籍限制。

二、参保登记

（一）缴费时间

城乡居民基本医疗保险按年度参保缴费，每年8月至11月为下一年的集中参保缴费期，新生儿可在规定的缴费期外办理参保登记、缴费手续。

城乡居民基本医疗保险过渡期间，缴纳2017年当年保险费的，受理截止时间为2017年2月28日，未完成参保目标任务的县区，可延长参保登记缴费时间至2017年6月30日，从实际缴费之日起30天后享受医疗保险待遇。

（二）缴费方式

城乡居民基本医疗保险参保登记按单位（村、组、学校）、家庭或个人的方式办理；由户籍或居住地所在村委会、社区（街道）、乡镇社会保障服务中心、属地县区医疗保险经办机构负责。具有昭通市户籍的家庭成员，除有参加城镇职工医疗保险的，须以家庭方式全员参保。市外户籍人员，在昭通市范围内学校就读的学生，以学校为单位整体参保，在我市范围内长期居住的其他人员，可到居住地所在社区（街道）、乡镇社会保障服务中心办理参保、登记、缴费。

（三）参保材料

城乡居民办理参保登记手续时，需提供本人身份证、户口簿或户籍证明，非本市户籍的还需提供居住证明，高校学生还需提供学生身份证明。

港澳居民和台湾居民需提供身份证明和来往内地通行证。

获得中国永久居留，在昭通市居住但未就业的外国人，需提供《外国人永久居留证》。

城市三无人员（城市非农业户籍的无劳动能力、无生活来源且无法定赡养、抚养、扶养义务人，或者其法定赡养、抚养、扶养义务人无赡养、抚养、扶养能力的老年人、残疾人以及未满16周岁的未成年人）、农村五保供养对象、重点优抚对象、城乡低保对象、丧失劳动能力的一、二级重度残疾人、低收入家庭60周岁以上老年人、农村独生子女父母及未满十八周岁的独生子女、只生育了两个女孩且采取了绝育措施的农村夫妻的个人还需提供相关证明。

按规定可以参加城乡居民医保的其他人群需提供相关证明材料。

（四）参保程序

集中办理参保登记期间，以家庭或个人方式参保的，由家庭或个人提交相关参保材料到社区（或村委会）办理登记、初审，经初审后报乡镇（街道办事处）社会保障服务中心完成复审参保确认。以单位方式参保的，由单位持相关材料到所属医保经办机构进行登记、审核和参保确认。

（五）新生儿参保

新生儿出生后90天内办理参保登记、缴费的，自出生当日起享受城乡居民基本医疗保险待遇；出生超过90天后办理参保登记的新生儿，自参保登记之日起30天后享受医保待遇；父母双方同时参加城乡居民或城镇职工基本医疗保险（不区分统筹区内外，若统筹区外参保的，需提供参保地参保凭证）的新生儿，免缴出生当年参保费用的个人部分，但仍需办理参保登记手续。

（六）特殊人群补助方式

本市户籍的以下城乡居民参保人员，由相关部门按照规定给予全额或差额资助，资助标准按照就高原则，且不能重复享受。
1.差额补助对象：城乡低保对象、丧失劳动力的一、二级重度残疾人、低收入家庭60周岁以上老年人，由民政部门差额资助参保。

2.全额补助对象：城市三无人员和农村五保供养对象由民政全额资助参保；农村独生子女父母及未满十八周岁的独生子女、只生育了两个女孩且采取了绝育措施的农村夫妻的个人，由卫计部门全额资助参保。

3.国家、省、市、县规定的医疗保险个人缴费由政府资助的其他特殊困难人员。

（七）参保变更

参保人员信息发生变更时，需持相关资料到社区（街道）办事处、乡镇社会保障服务中心或医保经办机构办理变更手续。

（八）转移接续

我市参加城乡居民医疗保险的参保人因个人原因，需转移到统筹区外参保的，由本人或委托代理人持有效身份证明到参保地医疗保险经办机构开具《参保凭证》，若需要《基本医疗保险关系转移接续申请表》的一并开具，并带到新参保地申请参保。统筹区外医疗保险（不区分职工医保和城乡居民医保）参保人到我市参加城乡居民基本医疗保险的，在提供有效身份证明的同时出具《基本医疗保险关系转移接续联系函》和《参保凭证》进行参保登记，医保经办机构将进行续接医疗保险关系，但不转移职工医保个人账户。若未提供转移接续证明的，按新参保处理。

三、个人缴费标准

从2016年7月1日起，城乡居民基本医疗保险个人缴费标准统一按每人每年150元执行。

若国家、省、市对各级财政补助标准和个人缴费标准进行调整的，按调整后新标准执行。

四、有关要求

（一）城乡居民基本医疗保险的保险年度为自然年度，即每年1月1日至12月31日。

（二）参保人员所缴保险费按年度一次性缴纳，已进入医疗保险待遇享受期间的，不予退费；集中办理参保缴费期间因死亡等原因需退费的，受理时限截止缴费当年12月31日。

（三）参加城乡居民基本医疗保险的，在享受城乡居民基本医疗保险待遇期间，按规定转入城镇职工基本医疗保险的人员，自正常缴费之月起享受城镇职工基本医疗保险待遇，同时城乡居民基本医疗保险待遇自行终止，若期间终止城镇职工基本医疗保险关系的，可恢复统筹年度内城乡居民基本医疗保险关系。

参加城镇职工基本医疗保险的参保人，在按规定终止职工缴费的，可转入城乡居民基本医疗保险参保，参保登记时间不受集中参保缴费期限制。城镇职工基本医疗保险停保次月办理城乡居民基本医疗保险参保登记的，从参保登记当月开始享受城乡居民基本医疗保险待遇，断保后参加城乡居民基本医疗保险的，按新参保处理。
（四）参保居民死亡的，由其家属或委托代理人持死亡证明、本人城乡居民基本医疗保险证卡（含原城镇居民社会保障卡和新农合证），到社区（街道）办事处、乡镇社会保障服务中心或医疗保险经办机构办理注销并终止医疗保险关系，医疗费用尚未结算的应及时结算，再办理注销手续，终止医疗保险关系。
（五）参保登记缴费只能在社区（街道）办事处、乡镇社会保障服务中心和医疗保险经办机构办理，不允许在医疗机构等其他机构设立参保缴费代办点。

本《通知》自2017年1月1日起执行。
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昭通市人力资源和社会保障局
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