《铜川市医疗卫生领域市以下财政事权和支出
责任划分改革实施方案》起草情况汇报
市财政局

　　一、起草背景和依据
为了全面贯彻落实党的十九大和十九届二中、三中全会精神，合理划分医疗卫生领域市以下财政事权和支出责任，根据《国务院办公厅关于印发医疗卫生领域中央与地方财政事权和支出责任划分改革方案的通知》《陕西省人民政府办公厅关于印发医疗卫生领域省以下财政事权和支出责任划分改革实施方案的通知》精神，结合我市实际，特制定《铜川市医疗卫生领域市以下财政事权和支出责任划分改革实施方案》（以下简称《方案》）。
二、起草过程
市财政局首先会同市卫健委对全市医疗卫生领域现行政策进行全面摸底统计，通过测算分析、深入研究，提出《方案》初稿，先后征求市卫健委、市医保局、各区县财政局7家单位意见，共收集意见建议6条，采纳2条，未采纳4条，未采纳建议一是印台区财政局及王益区财政局提出的“因区县财力困难，建议设定分担比例时，向区县倾斜”，因本次方案是在充分考虑市、区县财力以及中省补助等因素的情况下提出的意见，因此未采纳。二是耀州区财政局提出的“将建档立卡农村贫困人口参加基本医疗保险个人缴费补助分担比例修改为：剔除省级补助后，市、县、个人按4:3:3比例分担”。鉴于铜川市卫计局等五部门《关于进一步明确健康扶贫相关政策的通知》（铜卫发〔2018〕88号）对个人缴费分担比例已明确省、市、县财政分别按照每人每年45元、45元、60元予以补助，剩余部分由个人负担，因此未予采纳。三是耀州区财政局提出的“建议建档立卡贫困人口参加基本医疗保险个人缴费补助自2020年1月1日起实施，其他项目自2019年1月1日起实施”，鉴于共同分担政策的完整性，执行时间应与省政策保持一致，因此未采纳。
　　三、主要内容
《方案》共六部分。
第一部分：公共卫生方面。一是基本公共卫生服务，确定为市与区县共同财政事权。中央基础标准部分,中央与地方按8:2分担，地方负担和省级实施项目部分，2019年起省对市县以2018年补助数为固定基数补助市县，新增部分,省与市县按5:5分担，市县分担部分,市与区县按照5:5分担。二是孕产妇系统保健免费基本服务，确定为市与区县共同财政事权。按照人均补助标准，省与市县按照6:4分担，市县分担部分市与区县按照5:5分担。三是免费预防性健康检查，按照属地管理原则，分别确定为市级财政事权或区县财政事权，由同级财政承担支出责任。四是市域重大传染病防治保障事项确定为市级财政事权。
第二部分：医疗保障方面。一是城乡居民基本医疗保险补助。城乡居民参加基本医疗保险缴费补助为市与区县共同财政事权，中央基础标准部分中央与地方按8:2分担，地方负担部分从2019年起省对市县以2018年补助数为固定基数补助市县，新增部分省与市县按5:5分担，市县负担部分市与区县按照5:5分担。农村建档立卡贫困人口参加基本医疗保险个人缴费补助为市与区县共同财政事权，省、市、县财政分别按照每人每年45元、45元、60元予以补助，剩余部分由个人负担。农村建档立卡贫困人口补充医疗保障为市与区县共同财政事权，根据筹资标准，省、市、县按照3:3:4比例分担。二是医疗救助，包括城乡医疗救助和疾病应急救助。城乡医疗救助为市与区县共同财政事权，市级根据救助需求、工作开展情况、区县财力状况及中省补助等因素对区县给予补助。疾病应急救助按照隶属关系确定为市级财政事权或区县财政事权，由同级财政承担支出责任。
第三部分：计划生育方面。一是国家计划生育项目。包括农村部分计划生育家庭奖励扶助、计划生育家庭特别扶助2个计划生育扶助保障项目，为市与区县共同财政事权。中央基础标准部分中央与地方按8:2分担，地方负担和省级提高标准部分，从2019年起省对市县以2018年补助数为固定基数补助市县，新增部分省与市县按5:5分担，市县分担部分市与区县按照5:5分担。二是其他计划生育项目。农村计划生育家庭参加医疗保险财政补贴为市与区县共同财政事权，根据全市任务及省级补助等因素，市与区县按照5:5分担。免费婚前医学检查项目为市与区县共同财政事权，根据补助标准及区县免费婚前医学检查人数，市与区县按照5：5分担。失独家庭一次性补助按照隶属关系确定为市级财政事权或区县财政事权，由同级财政承担支出责任。母亲健康工程和国家免费孕前优生健康检查为市与区县共同财政事权，市级财政根据任务需求、省级补助、绩效考核等因素对区县予以补助。
第四部分：能力建设方面。一是医疗卫生机构改革和发展建设、中医药事业传承与发展，按照隶属关系确定为市级财政事权或区县财政事权，由同级财政承担支出责任。二是卫生健康能力提升、卫生健康管理事务、医疗保障能力建设3项，按照承担职责的相关职能部门隶属关系确定为市级财政事权或区县财政事权，由同级财政承担支出责任。三是医疗卫生领域其他未列事项，主要包括中省明确规定比照享受相关区域政策的地区继续按相关规定执行事项，基本建设支出按国家有关规定执行事项，国有和集体企事业单位等举办的医疗卫生机构按照现行体制和相关领域改革要求落实经费保障责任事项。另外确定为市与区县共同财政事权的事项中基本公共卫生服务、计划生育扶助保障等中央制定国家基础标准的事项，区县政府按规定在确保中、省、市政策全部落实到位的情况下，在标准之上增加保障内容或提高保障标准的，增支部分由区县财政负担。区县标准高于中省基础及市级标准或出台涉及重大政策调整等事项的，需事先按程序报市政府研究同意后，上报省政府审批后执行。
第五部分：保障措施。强调了加强组织领导，推进相关改革，落实支出责任，加快完善制度4方面措施要求。
第六部分：实施时间。自2019年1月1日起实施（与省政策保持一致）。
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