深圳市第三人民医院住院预交金管理办法

第1条 为规范住院预交金管理，保障患者权益，优化医疗
服务流程，根据国家卫生健康委、财政部、国家医疗保障局等6部门《关于规范公立医疗机构预交金管理工作的通知》，以及广东省卫生健康委财务处关于规范公立医疗机构预交金管理工作实施细则的要求，结合我院实际，制定本办法。
第二条 本办法适用于本院所有住院患者预交金的收取、使用、结算及公示等管理工作。本办法采用的住院预交金标准参考深圳市卫健委提供的《深圳市公立医院住院预交金参考标准》。我院的门、急诊诊疗活动不收取预交金，不适用此预交金管理办法。
第三条 住院预交金是指住院患者预先存入医院账户的资金，用于支付住院期间个人应承担的医疗费用。
住院患者参保类型分类：
1.医保患者，包括城镇职工医保患者，城乡居民医保患者；
2.自费患者（含全公费、商业医疗保险、异地医保非实时结算、身份未确认或存在第三方纠纷的患者）。
第四条 住院预交金额度根据患者参保类型及预诊断病种确定后，选取内科组和手术组对应的住院预交金标准。具体标准见《深圳市第三人民医院住院预交金参考标准》（附表1），分为以下两类：
1.医保患者：按城镇职工医保、城乡居民医保分类，结合病种组别（内科组/手术组）确定标准。
2.自费患者：按病种组别（内科组/手术组）确定标准，额度可适当高于医保患者。
第五条 收取原则
[bookmark: _GoBack]1.一次性或分次收取：一次性收取：入院前病情诊断明确的患者：住院预交金根据入院通知单上列示的标准一次性缴纳。住院收费处根据入院通知单的住院预交金标准为上限收取，如患者首次缴纳预交金不足，请给于办理后提示患者后期需继续缴纳，并在入院通知单上注明首期缴纳住院预交金未足的标识。分次收取：病情复杂或诊断未明确的患者：按相似病种或分阶段收取至额度上限。住院收费处根据入院通知单的住院预交金标准为上限收取，如患者首次缴纳预交金不足，请给于办理后提示患者后期需继续缴纳，并在入院通知单上注明住院预交金首次缴纳未足的标识。
2.补收机制：住院期间病情变化，导致病种发生变化，经主管医生确认后根据诊断的新病种调整住院预收金标准，然后通知患者。
第六条 欠费管理
1.患者未缴足预交金的，病区须每日提醒，逾期未补缴的，原则上需暂停非紧急诊疗项目。
2.确因经济困难无法缴清的，请相关医疗科室查明原因按医院医疗欠费管理办法处理。
第七条 公示要求
1.公示内容：常见病种预交金额度（分医保、自费类型及病种组别）。
2.动态更新：新增病种标准需在30个工作日内补充公示。
3.公示责任部门：医务部
第八条 患者知情权
1.入院时需书面告知预交金标准及缴纳方式，提请患者签字。
2.未公示病种的，需提供书面说明并请患者签字确认。
第九条 特殊情形处理
1.身份未确认或第三方纠纷患者：按自费标准收取，后续凭证明材料调整结算方式。
2.非参保类型中注明的保险患者：按自费标准收取，出院后凭保险协议结算。
第十条 本办法自2025年6月30日起施行，由深圳市第三人民医院财务部、医务部、物价医保办共同负责解释。原有规定与本办法冲突的，以本办法为准。
附件：
1、《公立医院住院预交金参考标准（内科组/手术组）》
2、《住院预交金缴纳知情同意书》
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