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武工字〔2021〕23号


关于开展2022年在职职工医疗

互助保障工作的通知

各镇、开发区、街道总工会，各系统（局）、直属单位工会：

为深入推进“我为群众办实事”实践活动，完善职工医疗保障体系，提高职工医疗保障水平，区总工会决定继续开展在职职工医疗互助保障（以下简称“互助保障”）工作，现将关事项通知如下：

一、参加对象：持有效常州市工会服务卡且已参加基本医保（职工医保和城乡居民医保）的武进在职职工。

二、参保时间：2021年10月11日至2021年12月25日

三、缴费标准：30元/人

四、保障期限：2022年1月1日至2022年12月31日

五、保障内容
1. 住院医疗费用补助金

凡参加武进区在职职工医疗互助保障项目的职工（以下简称“参保职工”）因住院治疗发生的医疗费用，经基本医保、大病保险、医疗救助等途径补偿后，按全年累计个人自理（含个人自付及自费部分，下同）金额，可享受一次性定额住院医疗费用补助金。其中，全年累计个人自理金额在1000元（含）至5000元的，一次性补助500元；在5000元（含）至10000元的，一次性补助1000元；在10000元（含）至15000元的，一次性补助1500元；在15000元（含）至20000元的，一次性补助2000元；在20000元（含）至25000元的，一次性补助2500元；在25000元（含）至30000元的，一次性补助3000元；在30000元（含）至35000元的，一次性补助4000元；在35000元（含）至40000元的，一次性补助5000元；在40000元（含）至45000元的，一次性补助7000元；在45000元（含）至50000元的，一次性补助10000元；在50000元（含）至100000元的，一次性补助15000元；100000元（含）以上的，一次性补助20000元。

注：（1）参加江苏省基本医保的互助保障职工，住院医疗费用补助金以江苏省金保工程信息管理系统医疗结算自理费用为参考进行补助；若未进行医保结算的，需先前往医保所在地医保中心结算后进行补助；若无法进行医保结算的，其住院自理费用按照无法结算部分费用的34%进行核算。（2）参加江苏省外基本医保的互助保障职工，若因病、生育等住院且用医保结算的，按提供资料的自理费用为参考进行补助；若未进行医保结算的，需先前往医保所在地医保中心结算后，按提供资料的自理费用为参考进行补助；对于特殊情况无法回医保所在地进行医保结算的，其住院自理费用按照无法结算部分费用的34%进行核算。（3）因交通事故住院且未进行医保结算的，其住院自理费用按本人责任范围内个人需承担住院总费用的54.5%进行核算；因工伤住院的，其住院自理费用不予补助。
2. 重大疾病补助金

凡参保职工在保障期内，首次经常州市二、三级医院、外省市三级医院确诊为本办法所规定的30种重大疾病之一的（详见《武进区在职职工医疗互助保障实施办法（试行）》），可享受一次性5000元的重大疾病补助金。

3. 工伤补助金

凡参保职工在保障期内，发生工伤事故的，凭设区级及以上劳动能力鉴定委员会出具的工伤鉴定书或工亡认定书可享受一次性工伤补助金。其中，工伤1-2级（含工亡），一次性补助5000元；工伤3-4级，一次性补助3000元；工伤5-6级，一次性补助2000元；工伤7-8级，一次性补助500元；工伤9-10级，一次性补助300元。

六、除外责任
1. 发现以下所列情况之一，免除给付住院医疗费用补助金和工伤补助金的责任，已发放的补助，予以追回：有欺诈、骗保行为的；醉酒、斗殴；故意自伤、故意犯罪或拒捕；酒后驾驶、无有效执照驾驶或者驾驶无有效行驶证的机动车，酒后驾驶或者驾驶无有效行驶证的助动交通工具；一般健康检查、疗养、特别护理、康复性治疗、以物理治疗为主的医疗行为；整容、整容手术、美容、美容手术、种牙补牙、矫形、矫形手术、外科整形手术，变性手术、预防性手术（如预防性阑尾切除）以及因此而引起的并发症（但因意外伤害所致的矫形、矫形手术、外科整形手术不在此限）；在医院挂床，但实际并未住院者。

2. 发现以下所列情况之一，免除给付重大疾病补助金的责任，已发放的补助，予以追回：在参加本期互助保障前，已患有《办法》规定的重大疾病；有隐瞒病史、伪造或篡改病史及其他各种欺骗、作弊行为；被医院错误诊断为患《办法》规定的重大疾病。

七、参保手续
（一）签约授权

互助保障可采用手机银行线上签约授权、纸质签约授权两种签约授权方式。为了便于反馈扣款情况、保证职工信息的安全和准确，建议职工登录手机银行进行签约授权。

1. 手机银行线上签约授权

凡符合互助保障参保条件且有意愿参加2022年互助保障的职工，可下载“江南农商行”APP，选择“全部应用”—“贴心服务”—“工会互助”进行签约（详见附件2）。

2. 纸质签约授权

凡符合互助保障参保条件且有意愿参加2022年互助保障的职工，填写《武进区在职职工医疗互助保障付款授权书》、《2022年武进区在职职工医疗互助保障参保职工汇总表》纸质材料，加盖单位工会公章，由组织单位集中上交给上级工会；电子版《2022年武进区在职职工医疗互助保障参保职工汇总表》，以excel形式保存、“单位+月+日”命名后加密发给上级工会。

《2022年武进区在职职工医疗互助保障参保职工汇总表》纸质材料只需提供一份，基本信息可手写也可打印，但授权书下面的甲方必须职工本人签名，丁方必须加盖单位工会公章。

（二）费用缴纳

手机银行线上签约授权的职工，可通过手机银行自主缴费。手机银行自主缴费失败的以及纸质签约授权的职工，区总工会将定期组织集中扣款。集中扣款情况会及时反馈给各乡镇总工会。

八、补助申请
参保成功的职工需及时注册登录“武进职工互助保障”小程序。参保职工在保障期内发生住院、大病、工伤的，登录“武进职工互助保障”小程序，点击“补助申请”并根据实际情况选择补助项目。

九、工作要求
1. 提高思想认识。互助保障工作是职工普惠服务的创新举措，也是“我为群众办实事”实践活动和区为民办实事的重要项目。各级工会要高度重视互助保障参保工作，根据区总工会目标任务，制定工作方案，明确责任分工，有计划、有步骤地推进互助保障参保工作。

2. 广泛宣传动员。各级工会组织要通过培训讲座、宣传手册、实地走访等形式，加大对政策内容和典型案例的宣传介绍，增强职工、社会对互助保障活动的认知和认同，努力营造“平时我帮人，难时人帮我”的互助互济氛围。如需区总工会进乡镇、企业培训互助保障工作的，请提前联系区总工会权益保障部。

3. 积极组织参保。各基层工会要深入基层一线，了解职工参保情况，帮助职工解决在参保过程中遇到的各类问题。认真核对纸质签约职工的个人信息，及时把收集好的授权书上交上级工会。镇、开发区、街道总工会收集好授权书后，尽早联系人保公司工作人员上门收取纸质材料，并把电子版汇总表发给人保公司工作人员。系统（局）、直属单位工会授权书收集好后，直接上交给区总工会权益保障部，并把电子版汇总表发给权益保障部工作人员。

附件：1. 2022年互助保障目标任务清单

2.互助保障手机银行操作指南

          3.武进区在职职工医疗互助保障付款授权书

          4.2022年武进区在职职工医疗互助保障参保职
          工汇总表
常州市武进区总工会

                              2021年10月11日
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武进职工互助保障小程序              江南农商行App
附件1：     

2022年互助保障目标任务清单

	序号
	所属单位
	2021年

任务数
	2021年

完成数
	完成率%
	2022年

计划任务数

	1
	高新区
	7000
	5485
	78.36%
	8500

	2
	高新区北区
	1800
	1952
	108.44%
	2000

	3
	南夏墅街道
	2500
	1460
	58.40%
	3000

	4
	西太湖
	2000
	1850
	92.50%
	2500

	5
	西湖街道
	900
	249
	27.67%
	1200

	6
	雪堰镇
	3700
	3159
	85.38%
	4000

	7
	礼嘉镇
	3500
	508
	14.51%
	4000

	8
	前黄镇
	2500
	1370
	54.80%
	3000

	9
	湖塘镇
	6000
	3829
	63.82%
	6000

	10
	牛塘镇
	2500
	1491
	59.64%
	3000

	11
	洛阳镇
	3500
	3117
	89.06%
	4000

	12
	嘉泽镇
	1500
	740
	49.33%
	1600

	13
	湟里镇
	3500
	3629
	103.69%
	4000

	14
	绿建区
	300
	16
	5.33%
	300

	15
	武进区公安局
	900
	997
	110.78%
	900

	16
	武进区住建局
	500
	536
	107.20%
	500

	17
	工贸资产
	600
	89
	14.83%
	300

	18
	太湖湾
	800
	805
	100.63%
	600

	19
	淹管会
	250
	241
	96.40%
	250

	20
	先行集团
	1200
	1191
	99.25%
	1000

	21
	经发集团
	300
	23
	7.67%
	200

	22
	人社局
	100
	50
	50.00%
	50

	23
	城管局
	150
	166
	110.67%
	100

	24
	卫健局
	1500
	1326
	88.40%
	1000

	25
	教育局
	3500
	4602
	131.49%
	3500

	26
	交通局
	200
	221
	110.50%
	200

	27
	机关工联会
	1000
	2106
	210.60%
	1500

	28
	其他
	　
	10538
	　
	　

	29
	经开区
	25000
	9469
	37.88%
	25000

	合计
	77200
	61215
	　
	82200


附件2

互助保障手机银行操作指南

一、手机银行线上签约流程
1. 注册登陆手机银行，在首页点击全部——生活服务栏目的“工会互助”。
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*注：新参保职工直接进行后续操作，续保职工需先点击解约，解约成功后再进行签约。
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    2. 进入签约页面后，上传身份证正反面照片，填写基本信息， 选中我已阅读并同意《武进区在职职工医疗互助保障付款授权书》、《武进区在职职工医疗互助保障费用委托代收业务协议书》，点击“下一步”。
注：乡镇、单位名称请按照实际填写；是否有江苏省医保一栏，只要有基本医疗保险，无论省内医保还是省外医保，都选择“是”。
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3. 人脸识别后输入支付密码，点击“确认”，显示“签约成功”。
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二、手机银行线上缴费流程
1. 点击签约结果页面最下端的“去缴费”。
2. 认真阅读签约缴费注意事项后，输入支付密码，点击“确认”，显示“缴费成功”。
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附件3

武进区在职职工医疗互助保障付款授权书

一、委托人基本信息

	客户姓名（甲方）
	
	证件类型
	

	工会服务卡账号
	
	证件号码
	

	联系电话
	
	联系地址
	

	职工所属单位（全称）
	


二、收款人基本信息

	收款单位（乙方）
	常州市武进区工惠职工互助保障中心
	收款账号
	1032200000018099

	联系电话
	0519-86311234
	联系地址
	武进区延政中大道28号


三、付款代理单位基本信息
	代理单位（丙方）
	江苏江南农村商业银行股份有限公司  武进  支行

	联系电话
	0519-86569106
	联系地址
	常州市武进区湖塘镇延政中路9号


四、鉴证单位基本信息
	鉴证单位（丁方）
	工会

	鉴证单位工会负责人姓名
	
	联系电话
	


    为保证武进区在职职工医疗互助保障费用 托收工作顺利进行，加速资金周转，提高工作效率，本着平等、合作的原则，委托人授权付款代理单位办理下列事务：

    （一）甲方同意并授权丙方按照相关规定的费用标准从本授权书中标明的本人银行账户扣款至乙方指定账户。

    （二）甲方未作出新的授权（包括但不限于变更、新增、撤销等）前，甲方同意乙方和丙方按上述条款处理。

    （三）甲方保证有效授权的签约账户能正常结算，并在指定的时段内工会卡上保证有不少于当年度规定的参保金额，否则由本人承担相应责任。

    （四）乙方同意甲方委托事宜，乙方保证按照甲方授权内容从甲方账户收取款项，否则由本单位承担相应责任。

    （五）就丙方的相关事宜，甲方、乙方知悉并承诺如下：

    1、丙方接收到乙方提供的支付扣收指令，丙方可无条件认为：该指令是甲乙双方共同发出的指令，同意丙方按此指令执行，丙方无须另行通知双方。

    2、丙方仅作为甲乙双方完成付款交易的平台，不介入双方经济纠纷，不对交易数据的合法性、真实性、完整性和准确性等负责。若甲乙双方发生纠纷，双方承诺仅在双方范围内解决，与丙方无关。

    3、丙方仅对是否正确执行乙方指令负责，因不可抗力或供电、通讯、网络等非乙方自身原因的除外且因不可抗力或供电、通讯、网络、机具故障等非丙方原因导致的无法正确执行指令，丙方不负责。

    4、《武进区在职职工医疗互助保障付款授权书》款项划转事由的查询复查事宜由乙方负责提供甲方，与丙方无关。

    （六）丁是甲乙双方的见证方，负责甲方自愿参保并签订授权书，监督乙方按规定在保障期内落实甲方应享受的政策。

    （七）本授权书自甲方签字确认之日起生效，自甲方办理终止授权手续后的次月起失效。

甲方（签名）：                                                        乙方（签章）：

授权委托日期：   年   月   日                                        签约日期：年    月    日

丙方（签章）：
                                                       丁方（签章）：

签约日期：年    月    日                                             签约日期：  年    月    日

附件4
2022年武进区在职职工医疗互助保障参保职工汇总表
申请单位工会：（盖章）                                                          年    月    日
	序号
	乡镇
	姓名
	身份证号码
	手机号码
	工作单位
	工会卡卡号
	是否参加常州基本医保
	备注

	1
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
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	14
	
	
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	
	
	


注：个人缴费金额30元/人/年
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