
《关于将严重精神障碍疾病纳入内蒙古自治区
本级门诊特殊慢性病病种范围的通知
(征求意见稿)》政策解读

一、背景及依据
[bookmark: OLE_LINK1][bookmark: OLE_LINK2]严重精神障碍患者管理是我国公共卫生的重点工作，多数患者需要终身用药和监护照料，且经常面临着反复复发的情况，由于自治区本级职工门诊统筹政策，无法满足严重精神障碍患者门诊治疗需求，面对高额的医药费用，大部分严重精神障碍患者通过选择住院治疗来报销，导致医疗机构床位紧张，一些不必要的床位费、护理费等额外费用既造成了医保基金的浪费，也加重了患者的个人费用负担。为进一步完善自治区本级职工基本医疗保险门诊特殊慢性病制度，减少资源浪费，提高医疗保障基金使用效率，根据《国务院办公厅关于建立健全职工基本医疗保险门诊共济保障机制的指导意见》《内蒙古自治区人民政府办公厅关于建立完善职工基本医疗保险门诊共济保障机制的实施意见》《国家医保局 财政部关于建立医疗保障待遇清单制度的意见》《内蒙古自治区本级职工基本医疗保险门诊特殊慢性病管理办法》，制定了《关于将严重精神障碍疾病纳入内蒙古自治区本级门诊特殊慢性病病种范围的通知（征求意见稿）》（以下简称《通知》）。
二、主要内容
（一）适用范围
自治区本级职工基本医疗保险参保人员。
（二）待遇标准
1.起付标准。参保人员在门诊特殊慢性病定点医药机构发生符合政策范围内的医药费用，一个年度内基本医疗保险统筹基金起付标准为300元。
2.支付比例。起付标准以上3.5万元（含3.5万元）以下的费用，支付比例为80%，3.5万元以上最高支付限额以下的费用，支付比例为90%。
3.年度支付限额。在统筹基金和大额保险基金支付范围内合并计算，一个年度内最高支付限额 30.5 万元。
（三）申报认定
[bookmark: _GoBack]严重精神障碍待遇申报认定和治疗方案工作，由内蒙古自治区精神卫生中心办理。患有精神分裂症、分裂情感性障碍、偏执性精神障碍、双相（情感）障碍、癫痫所致精神障碍、精神发育迟滞伴发精神障碍的参保人员（或代办人）可向内蒙古自治区精神卫生中心提出申请，申报时需提供诊断证明书原件、与申报病种相关的完整病历、有效身份证件。
（四）执行时间
《通知》自2022年3月1日起执行，国家及自治区另有新规的，从其规定。未尽事宜，按《关于印发<内蒙古自治区本级职工基本医疗保险门诊特殊慢性病管理办法>的通知》（内医保发〔2022〕25 号）执行。
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