
WWW.Y N Y L X F .CN

先锋服务F UWU

根据近日出台的《云南省改革完

善被征地农民基本养老保障政策试点

工作方案》，我省将采取政府给予补助

的方式，引导被征地农民自主选择参

加基本养老保险。被征地农民参加城

乡居民基本养老保险或职工基本养老

保险后，每年享受1次相同标准的政府

补助，补助年限累计为 15年，不参保

的不能享受政府补助。

●试点范围：2016年，每个州、

市确定 1个县 （市、区） 开展试点；

2017年扩大试点；2018年进行试点总

结评估，修订试行办法，制定被征地

农民参加基本养老保险的具体实施办

法；到 2020年，将被征地农民纳入基

本养老保险制度。

●试点对象：2009年1月1日以后

被政府依法统一征收而导致失去全部

或大部分土地、年满 16周岁及以上在

册人员。

●政府补助：

选择参加城乡居民基本养老保险

的被征地农民，未年满 60周岁的，按

年享受政府补助，政府补助记入个人

账户。

已年满 60周岁的，一次性享受 15
年的政府补助，政府补助记入个人账

户，单独记账管理，按照城乡居民基

本养老保险计发办法核定待遇标准，

并与已领取的城乡居民基本养老保险

待遇叠加享受。

选择参加职工基本养老保险的被

征地农民，未达到法定退休年龄的，

按照规定缴费并提供缴费凭证后，每

年可申请享受1次政府补助。

在上述条款中，参保人符合城乡

居民基本养老保险或职工基本养老保

险待遇领取条件时，若本方案规定的

政府补助年限达不到 15年的，应一次

性补足至15年。

近日，《云南省人民政府办公厅

关于建立完善分级诊疗制度的实施意

见》正式公布，今后看病该怎么办，

看这里！

什么是分级诊疗

所谓分级医疗，就是按照疾病的

轻、重、缓、急及治疗的难易程度进

行分级，不同级别的医疗机构承担不

同疾病的治疗，各有所长，逐步实现

专业化。将大中型医院承担的一般门

诊、康复和护理等分流到基层医疗机

构，形成“健康进家庭、小病在基

层、大病到医院、康复回基层”的新

格局。

分级诊疗的好处

●对于常见病、多发病在基层医

疗机构诊治，医疗服务价格更低、起

付线更低、报销比例更高，可极大地

降低患者医疗费用负担。

●对于疑难病、复杂病通过大型

公立医院与基层联动的预约挂号、预

约床位及绿色转诊通道，可缩短在大

医院住院候床时间，节约患者时间。

● 对 于 大 医 院 ， 可 由 此 “ 减

负”，没有简单病例的重复，可将主

要精力放在疑难危重疾病方面，有利

于医学水平的提高。

今后看病有变化
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我省试点被征地农民
基本养老保障政策

患者

小病首诊去社区医院更实惠

进入康复期，在转回社区医院治疗

诊断后需要转院，社区医院将根据
患者病情转诊县级医院或三级医院

三级医院

县级医院

社区医院
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