关于修订珠海市职工生育保险办法

的相关说明
一、背景

2005年珠海市在全省率先建立独立的生育保险制度，出台了《珠海市城镇职工生育保险暂行办法》，2013年根据社会保险法对职工生育保险办法进行了修订，将本市用人单位包括异地务工人员在内的所有职工全部纳入生育保险的保障范围，生育保险费由用人单位按照本单位职工月工资总额的0.7%按月缴纳，职工个人不缴纳生育保险费。在生育保险费率不变的前提下，新增生育津贴待遇，基金支出每年增加约1.5-2亿元，大大减轻用人单位负担。

    2015年10月，为贯彻落实党的十八届三中全会提出的“适时适当降低社会保险费率”的精神，支持我市经济新常态下企业的发展，优化我市生育保险基金管理，我市生育保险费率由0.7%下调至0.5%，每年为用人单位减负约3500万元。

珠海市历年的生育保险实践探索为全国的社会保险改革积累了经验。“十三五”规划提出将生育保险和医疗保险合并实施后，省人力资源和社会保障厅将我市上报为试点城市。2017年1月19日，国务院办公厅印发《国务院办公厅关于印发生育保险和职工基本医疗保险合并实施试点方案的通知》（国办发〔2017〕6号），确定于2017年6月底前在珠海等12个城市开展生育保险和基本医疗保险合并实施试点，要求试点城市按照“保留险种、保障待遇、统一管理、降低成本”的原则，通过整合两项保险基金及管理资源，强化基金抗风险能力，提升管理综合效能，降低管理运行成本。
为做好我市生育保险与基本医疗保险合并实施工作，根据《国务院办公厅关于印发生育保险和职工基本医疗保险合并实施试点方案的通知》（国办发〔2017〕6号）要求，以及《广东省职工生育保险规定》、《广东省实施〈女职工劳动保护特别规定〉办法》等有关法律、法规及政策规定，结合我市实际，我市拟对《珠海市职工生育保险办法》再次进行修订。

二、修订的主要内容
（一）统一生育保险和基本医疗保险参保登记

全市各类用人单位参加基本医疗保险的在职职工同步参加生育保险，统一用人单位参加基本医疗保险和生育保险的缴费基数并统一征缴。
（二）统一基金征缴和管理

用人单位参加生育保险的费用与基本医疗保险费统一征缴，列入基本医疗保险基金，不再单列生育保险基金收入，在基本医疗保险统筹基金待遇支出中设置生育待遇支付项目。

基本医疗保险费按照用人单位参加生育保险和以职工身份参加基本医疗保险的缴费比例之和确定新的用人单位基本医疗保险费率，个人不缴纳生育保险费。

（三）进一步扩大了生育保险保障范围

一是增加纳入生育保险支付范围的产前检查项目。按照《广东省人力资源和社会保障厅关于职工生育保险产前检查项目的通知》（粤人社规〔2014〕6号）要求，在原16个项目基础上增加了2个常规项目和7个备查项目。二是增加生育津贴支付天数。怀孕满28周以上终止妊娠的，生育津贴支付期限从42天增加为75天。

（四）减少生育保险欺诈风险

2013年职工生育保险办法实施以来，参保职工的生育保险待遇得到了充分的保障，但同时，实施过程中社会保险经办机构也发现了一些诱发欺诈待遇的风险因素，一是怀孕后挂靠参保的现象；二是职工分娩前用人单位虚报缴费工资，拉高生育津贴计发基数。虽然生育保险基金反欺诈工作可以对相关行为进行查处，但付出的行政管理成本非常高。根据权利和义务对等的保险原理，结合我市生育保险制度实施情况，我市拟对相关政策作出以下调整：

一是统一生育保险与职工参加基本医疗保险的缴费工资，以职工本人工资为缴费基数。职工本人工资超过本市上年度在岗职工月平均工资300%以上的部分不计征基本医疗保险费；低于本市上年度在岗职工月平均工资60%的，按本市上年度在岗职工月平均工资的60%计征基本医疗保险费。

二是参保职工分娩或施行计划生育手术时，连续参保缴费不足12个月的，其符合规定的生育医疗费用按30%的比例支付；产假及计划生育手术休假期间，由用人单位按照规定支付工资，不享受生育津贴待遇。

三是用人单位上年度参加生育保险的缴费月数不超过6个月的，计算生育津贴基数时，上年度职工月平均缴费工资高于本市上年度在岗职工月平均工资的，以本市上年度在岗职工月平均工资为基数计算。
用人单位无上年度职工月平均缴费工资的，生育津贴以本单位本年度职工月平均缴费工资为基数计算，其中本单位本年度职工月平均缴费工资高于本市上年度在岗职工月平均工资的，以本市上年度在岗职工月平均工资为基数计算。     
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