[bookmark: _GoBack]上饶市基本医疗保险定点医疗机构住院费用按             DRG付费特例单议实施规程（试行）
第一章  总  则
第一条 为规范我市按DRG支付医疗机构特例单议经办流程，根据《关于印发上饶市按疾病诊断相关分组（DRG）付费病例入组管理暂行办法的通知（试行）》，制定本办法。
第二条 本办法适用于我市辖区内所有按照DRG付费结算的定点医疗机构。
第三条 病例入组按照“DRG结算优先、应入尽入”的总原则，发生在我市已施行DRG付费定点医疗机构的本市参保人员住院医疗费用，均应按照DRG支付方式结算。
第二章  特例单议规则
第四条 定点医疗机构可根据临床需要，向医保经办机构申请部分特殊病例单独结算，依申请可退出DRG结算。以下病例情形可整体退出：
1.经相关行政主管部门认定的属我市新技术和新项目病例。
2.住院统筹金为0的病例。
3.光明行动白内障手术的病例。
4.实际入歧义组或0000组的病例。
5.国家、省、市有特殊结算政策病例。
6.依申请经医保部门同意的其他特殊病例。
7.城乡居民医保一次住院中，部分医疗费用超基本医保封顶线的病例（城镇职工按DRG支付标准分担计算）。
8.未列入上饶DRG细分组范围的病例。
9.住院费用低于该DRG组费用标准30%的费用极低或住院天数小于等于1天病例（经批准开展日间医疗病例除外）。
10.急诊入院或病情恶化转入（出）ICU的危急症抢救病例。
11.因转院或死亡等中途退出治疗，住院时间小于48 小时、住院费用低于该DRG 组费用标准50%病例；经批准开展日间医疗病例费用低于该DRG 组费用标准50%病例。
12.超过DRG 支付标准3倍以上的费用极高病例。
13.住院天数大于60天病例。
14.纯中医治疗病例。
第五条 以上1-14情形列入按照定点医疗机构上传医保结算清单内容经系统判断符合条件的，依先后顺序自动审核通过。通过的病例数原则上不得超过本月（年）结算期内出院结算总人次的5%，比例在5%以内的进行月结算并按项目支付。超过5%以上的人次部分于年度清算进行支付，比例在5%（不含5%）至6%（含6%）的人次，按项目80%支付，比例在6%至7%的，按项目70%支付，比例在7%及以上的，按项目60%支付。第1-6种情形按照项目支付结算，不列入该支付机制范围，其中第4种情形单独按照项目80%支付。
第六条 定点医疗机构可对患者或其家属签字申请使用VIP病房、高值耗材、康复费用等超高费用，且总医疗费用高于该DRG组支付标准的病例，依申请可将超高部分费用退出DRG结算：
1.VIP病房。可申请退出费用=（VIP病房费用-按普通病房收费标准的费用）×50%；
2.耗材单价>5000 元，可申请退出费用=耗材单价×50%。
3.经本院其他科室诊治后转入康复科、费用合并计算的。可申请退出费用=康复科费用×50%（康复专科医院除外）。
以上1-3病例申请部分退出金额需同时满足以下三个条件：一是不能超过〔（全自费+超限价自费费用）*50%〕金额；二是不能超过全自费金额；三是退出后总医疗费用不得低于该DRG组支付标准。
第四章  特例单议程序
第七条 系统自动退出：第四条的1-14情形依先后顺序自动审核通过。
第八条 依申请人工退出的，按照如下程序：
1.整体退出病例：第四条的第1种情形每年申请一次；第四条的第1-14种情形自动退出比例超5%以上的特殊病例，由医疗机构在次年1月底前向辖区内医保部门提出申请，逾期未提交的，视为自动放弃，医保部门在年度清算前组成专家组单独审议。
2.部分退出病例：第六条1-3情形部分退出费用采用依申请人工退出，由医疗机构应次月7日前将对符合纳入部分费用退出范围的病例向医保部门提出申请，对超过规定期限未提交的，视为自动放弃。
3.医保经办机构：每月度在国家基础模块的支付方式管理中，上一月度质控分组完成后的次日，对医疗机构申请的退出汇总表进行登记并根据系统提示登记错误信息进行修改；经过初、复审流程后进行结算。
第四章  附  则
第九条 本通知自2025年1月1日起正式实施，与本通知不一致的按本通知执行，由市医疗保障服务中心负责解释。根据政策变化而需要进行调整的，另文通知。

附件：上饶市DRG病例申请退出（费）审批汇总表

 
 


附 件

上饶市DRG申请退出（费）病例审批汇总表

填报单位：           结算时间：   年  月                填报时间：
	编号
	结算ID
	患者姓名
	身份证号码
	入院时间
	出院时间
	医疗费
	统筹金支付
	超高部分或全额退出费用
	退出（费）申请理由及计算公式

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


单位负责       分管领导：       复审人：          经办人：















































































上饶市医疗保障局办公室                    2024年12月31日印发
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