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武经开民〔2017〕18 号

区民政局 区卫计局 区财政局 区扶贫办

关于印发《武汉经济技术开发区（汉南区）

精准扶贫社会兜底实施方案》的通知

各街道办事处，相关单位：

现将经审定的《武汉经济技术开发区（汉南区）精准扶贫社

会兜底实施方案》印发你们，望认真遵照执行。

武 汉 经 济 技 术 开 发 区 （ 汉 南 区 ） 民 政 局
武汉经济技术开发区（汉南区）卫生和计划生育局
武 汉 经 济 技 术 开 发 区 （ 汉 南 区 ） 财 政 局
武汉经济技术开发区（汉南区）扶贫攻坚领导小组办公室

文件
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武汉经济技术开发区（汉南区） 武汉经济技术开发区（汉南区）

民政局 卫计局

武汉经济技术开发区（汉南区） 武汉经济技术开发区（汉南区）

财政局 扶贫办

2017 年 10 月 31 日
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武汉经济技术开发区（汉南区）精准扶贫

社会兜底实施方案

为更好的发挥社会救助在保障农村困难群众基本生活和助推

精准扶贫等方面的积极作用，根据省、市扶贫工作要求，结合我

区实际，制定本方案。

一、总体要求

深入贯彻落实习近平总书记关于扶贫开发工作“社会保障兜底

一批”的重要指示，健全完善社会保障、社会救助制度，编密织

牢保障和救助托底安全网，切实加快推进我区贫困人口脱贫进程。

二、实施对象

全区建档立卡精准扶贫对象。

三、主要措施

（一）加强社会救助与精准扶贫政策衔接。一是坚持应保尽

保。及时将建档立卡精准扶贫对象中符合条件的对象纳入农村低

保、特困人员供养范围。低收入家庭中，丧失劳动能力且持有残

联部门颁发的一、二级残疾证和智力三级残疾或精神三级残疾证

的成年残疾人，可单独施保。二是加强动态管理。对低保对象参

与扶贫开发项目暂时实现就业的，6 个月内不计算收入，6 个月至

1 年内按照 50%的比例计算就业收入，1 年后按照实际就业收入计

算（在 3 年内按照此方法计算 1 次），一、二、三级残疾人就业收
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入按照 50%的比例计算，采取渐退方式动态调整。

（二）加大医疗救助扶贫力度。一是扩大医疗救助对象范围，

依规将建档立卡精准扶贫对象纳入医疗救助范围，救助标准与低

保对象同等对待。二是实现医疗救助全覆盖，医疗救助与我市大

病保险并轨，将所有病种均纳入救助范围，救助对象的医疗费用

经基本医疗保险、大病保险赔付后的自付合规费用纳入医疗救助

范围。三是提高救助标准，根据上级医疗救助文件精神，救助对

象患一般疾病，经基本医疗保险、大病保险赔付后的自付合规住

院费用按 70%比例救助，年救助封顶线 2.6 万元；救助对象患重特

大疾病，自付合规住院费用按 70%比例救助，年救助封顶线 5 万元；

救助对象患恶性肿瘤（含白血病）放化疗、慢性肾功能衰竭需要

做透析治疗、慢性再生障碍性贫血、慢性阻塞性肺疾病Ⅲ级及以

上、重症精神病等五类重特大疾病，自付合规门诊医疗费用按 100%

的比例救助，年救助封顶线为 1 万元；其他重症（慢性）疾病的

自付合规门诊医疗费用按 50%比例救助，年救助封顶线为 5000 元。

（三）将精准扶贫对象纳入生活救助。对暂不符合农村低保、

特困供养人员条件的精准扶贫对象，由区级资金给予生活救助。

生活救助金按照当年核定的全年家庭人均总收入与农村低保标准

之间的差额乘以精准扶贫家庭成员人数计算，每年年底集中发放

一次，原则上全年家庭人均总收入超出农村低保标准的精准扶贫

家庭不给予生活救助。生活救助坚持公开公平公正的原则，精准
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扶贫对象申请生活救助金，以建档立卡精准扶贫家庭为单位，按

照个人申请、社区（村、大队）初审、入户调查、民主评议、街

道扶贫办审核、区扶贫办审批的程序办理。区扶贫办审批后，将

给予生活救助的精准扶贫对象花名册提供给区民政局，委托区民

政局将资金发放到精准扶贫对象个人银行账户。

本方案由区民政局负责解释，自公布之日起施行。
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武汉经济技术开发区（汉南区）精准扶贫
生活救助申报审批表

街道 社区（村、大队） 编号：

户主姓名 家庭人口 联系电话

户主相片
户籍地址

居住地址

银行账号 户名

共同生活
家庭成员
基本情况

姓名
家庭
关系

身份证号 健康状况 工作单位 是否纳入低保

户主 □是 □否

□是 □否

□是 □否

□是 □否

□是 □否

非共同生
活法定赡
（抚、扶）
养义务人
基本情况

姓 名
家庭

关系

年

龄

婚姻

状况
健康状况

家庭

人口
职业 工作单位

家庭收入
基本情况

工资性收入 经营性收入 财产性收入

转移性收入 其他收入
全年家庭
总收入

家庭支出
基本情况

家庭经营费
用支出

生产性固定资
产折旧

税费支出

财产性支出 转移性支出
全年家庭
各项支出

享受救助
情况

教育救助
金额

医疗救助金额
其他

（名称及金额）

家庭致困
主要原因

□家庭成员患重大疾病 □子女就读高中、大中专院校 □家庭成员重残 □各种突发事件

□其他特殊情形
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个人申请

申请人（签名）： 年 月 日

社区（村、

大队）初审

意见

经办人（签名）： 负责人（签名）： （公 章）

年 月 日

街道扶贫办

审核意见

经审核，该户家庭年收入 元，符合（不符合）精准扶贫对象生活救助条件，

拟同意给予该户生活补助金 元/年。

经办人（签名）： 负责人（签名）： （公 章）

年 月 日

区扶贫办

审批意见

同意给予该户生活补助金 元/年。

经办人（签名）： 负责人（签名）： （公 章）

年 月 日
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武汉经济技术开发区（汉南区）精准扶贫
生活救助入户调查表

户主姓名 性别 年龄 联系电话

户籍地址

居住地址

共同生活
家庭成员
基本情况

姓名
家庭
关系

身份证号 健康状况 工作单位
是否纳入

低保

户主 □是 □否

□是 □否

□是 □否

□是 □否

□是 □否

非共同生
活法定赡
（抚、扶）
养义务人
基本情况

姓 名
家庭

关系
年龄

婚姻

状况
健康状况

家庭

人口
职业 工作单位

家庭收入
基本情况

工资性收入 经营性收入 财产性收入

转移性收入 其他收入
全年家庭
总收入

家庭支出
基本情况

家庭经营费
用支出

生产性固定资
产折旧

税费支出

财产性支出 转移性支出
全年家庭
各项支出

享受救助
情况

教育救助
金额

医疗救助金额
其他

（名称及金额）

家庭致困
主要原因

□家庭成员患重大疾病 □子女就读高中、大中专院校 □家庭成员重残 □各种突发事件

□其他特殊情形

驻村工作队 社区（村、大队）

被调查人（签名）： 参与调查核实人员 （签名）： 参与调查核实人员（签名）：

年 月 日 年 月 日 年 月 日
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武汉经济技术开发区（汉南区）精准扶贫
生活救助民主评议记录表

本次民主评议于 年 月 日在 召开，参加评议人员

共 人，共对 户申请家庭的困难调查核实情况进行评议。评议结果如下：

序号
申请人

（户主）

调查核实情况 投票表决情况

家庭成员

（人）

家庭收入

（元/年）

家庭支出

（年）
家庭致困原因

认可

票数

不认可

票数
不认可主要原因

主持人： 记录人： 监督人：

参加评议人员（签字）：

年 月 日

附：民主评议会议照片
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武汉经济技术开发区（汉南区）精准扶贫
生活救助公示情况记录表

第一次

公示情况

从 年 月 日至 年 月 日在

公示 5天，群众无（有）异议。

公示记录员（签名）： 年 月 日

第二次

公示情况

从 年 月 日至 年 月 日在

公示 5天，群众无（有）异议。

公示记录员（签名）： 年 月 日

第三次

公示情况

从 年 月 日至 年 月 日在

公示 5天，群众无（有）异议。

公示记录员（签名）： 年 月 日

公示照片


