北京市贫困孕产妇生育救助暂行办法
京民救发〔2005〕30号
为切实保障贫困孕产妇的基本医疗需求，保障母婴平安，维护广大妇女儿童的生存健康权益，根据北京市城乡特困人员医疗救助制度的有关规定，制定本暂行办法。
一、救助对象
享受本市城乡居民最低生活保障待遇，并有本市计划生育部门出具的生育服务证明的孕产妇（以下简称贫困孕产妇）。
二、救助项目
对贫困孕产妇自孕期检查12周至产后42天内在指定的医疗机构中进行产前检查、住院分娩所发生的药费、检查费、诊疗费、床位费、输血费、材料费、手术费等给予救助。
三、救助标准
孕期检查费救助支付额度不超过1200元，正常产住院分娩救助支付额度不超过2600元，剖宫产住院分娩救助支付额度不超过4200元（以上费用将随本市实际医疗费用的变化适时调整）。经生育救助后，因怀孕合并其他疾病，全年个人负担累计超过500元（不含）以上部分，可按本市城乡特困人员医疗救助暂行办法的有关规定申请救助。
四、救助程序
（一）参加本市城镇职工基本医疗保险、生育保险的贫困孕产妇所发生的上述医疗费用，按照基本医疗保险和生育保险有关文件的要求程序办理。
（二）未参加本市城镇职工基本医疗保险、生育保险的城市贫困孕产妇和其他农村贫困孕产妇，按照以下程序办理：
1、由其本人或家属持“城市（农村）居民最低生活保障金领取证”、孕产妇的身份证、户口本及医院的怀孕诊断证明、生育服务证，到其户口所在地居（村）委会提出申请。居（村）委会审核其申请材料，对符合救助条件的，在正式受理申请（申请人提供相关材料齐备）之日起7个工作日内完成初审，在“北京市贫困孕产妇生育救助申请审批表”上签署意见，连同医院诊断证明（复印件）等材料上报街道办事处或乡镇人民政府。街道办事处或乡镇人民政府对上报的申请材料进行调查核实，在20个工作日内完成审核工作。符合救助条件的，由主管领导签署意见后上报区（县）民政局审批；不符合救助条件的，应告知申请人并说明理由。区县民政部门应在7个工作日内办结审批手续。
2、对批准享受贫困孕产妇生育救助的申请人，由街道办事处或乡镇人民政府为其开具“北京市贫困孕产妇生育救助证明”，贫困孕产妇持此证明及低保证到定点医院进行孕期检查及住院分娩。住院分娩时将此证明交定点医院收存。 

3、贫困孕产妇到定点医疗机构产科门诊进行孕期检查的，费用由孕产妇本人先垫付。就诊后凭医疗收费收据和“北京市贫困孕产妇生育救助证明”，按照救助标准，可每季度到街道办事处（乡镇人民政府）报销。
4、定点医疗机构凭留存的“北京市贫困孕产妇生育救助证明”、医院出院诊断证明和结算单到贫困孕产妇户口所在街道办事处（乡镇人民政府）办理结帐手续，街道办事处（乡镇人民政府）按照本管理办法的救助标准向定点的医疗机构支付贫困孕产妇的住院分娩费用。
5、参加农村合作医疗的贫困孕产妇医疗费用，先由合作医疗报销，剩余部分按照以上救助标准和程序给予生育救助。 

五、救助资金
参加本市城镇职工基本医疗保险、生育保险的贫困孕产妇所发生的上述医疗费用由基本医疗保险和生育保险资金支付。其他城市贫困孕产妇生育救助资金从城市特困人员医疗救助资金中解决，农村贫困孕产妇的生育救助资金从农村特困人员医疗救助资金中解决。
六、救助职责
（一）市民政、卫生、财政行政管理部门职责：负责贫困孕产妇生育救助政策的制定和组织实施以及相关事宜的相互协调，在各部门职能范围内负责贫困孕产妇生育救助的各项工作的管理和监督工作。
（二）区县民政行政管理部门职责：负责本辖区内申请贫困孕产妇生育救助资格的认定。街道办事处（乡镇人民政府）向定点医疗机构支付贫困孕产妇住院分娩的医疗费用。
（三）区县财政行政管理部门职责：对于贫困孕产妇生育救助经费给予保障。
（四）区县卫生行政部门职责：确定1--2家具有产科门诊和病房，具有助产技术服务许可的非营利性医疗机构，医院等级不限，承担本区县贫困孕产妇的医疗保健服务工作。并负责对指定的医疗机构的日常管理。负责协调本辖区内贫困孕产妇生育救助的有关事宜。
（五）定点医疗机构：由院长负责贫困孕产妇就诊事宜的管理工作。不得拒收民政部门认可的贫困孕产妇，并作好有关的各项医疗服务工作。负责承担市、区（县）卫生部门指派的有关贫困孕产妇医疗服务有关的其他事宜。
七、市民政局、卫生局在各自法定职权范围内负责本暂行办法的解释。
八、本暂行办法自发布之日起施行。                           

