
异地医保患者就诊明白纸

一、什么是异地医保就医？

答：异地医保就医是指所购买的医疗保险与就医地点不在同一个地

方，就诊时如果想在就医地完成直接联网结算，省外异地患者需要开通

异地备案手续。

二、目前异地职工医保患者门诊就诊时医保个人账户在我院如何使

用？

答：异地职工医保患者普通门诊就诊，持医保电子凭证、实体医保

卡可进行职工门诊统筹报销或者职工医保个人账户支付。

注：1.临沂市外异地职工医保患者在门诊就诊进行职工统筹报销后，个人自付

部分不可使用医保个人账户余额，需自费缴费。请根据就诊需要确定是否要进行职

工门诊统筹的报销。（各地市政策不同会有所差异，请具体咨询当地医保局以实际为

准）

2.省外异地职工医保患者需异地备案后才能联网进行门诊统筹报销。(具体

能否使用门诊统筹以及是否报销，请具体咨询当地医保局以实际为准）

三、异地就医人员住院、门诊慢特病报销时需要办理哪些手续？

答：1、目前我院开通了省内异地就医（住院、慢特病）直报业务，

均不需要办理异地就医备案，就医后直接进行联网结算报销。

2、省外异地门诊慢特病患者结算报销需进行异地备案到我院方可即

时进行结算报销；省外异地患者住院前必须办理异地备案手续，出院才

可联网进行直接报销。

四、如何进行异地就医备案？

答：省内异地就医无需备案，跨省就医办理异地就医备案流程如下：

（一）线上异地就医备案流程：

1、搜索“临沂医保”微信公众号，依次点击【医保服务】-【业务

自助办理】-【跨省异地就医备案】根据提示填写备案信息-提交）。

2、下载“国家医保服务平台”APP 或搜索“国家异地就医备案”微

信小程序。依次点击【异地就医备案申请】-【认证个人信息】-【异地



就医备案】选择为自己备案或为他人备案，填写参保地与就医地、参保

险种、备案类型-开始备案-填写备案起始日期、联系人信息、电子签名

等-提交备案。

3、下载“爱山东”APP，下拉至智“惠”生活，点击“医”选择异

地就医备案，选择备案类型，按照相关提示完成业务在线自助办理。

4、通过“临沂医保一窗通网上服务大厅（个人办事）”，登录临沂市

医疗保障局官方网站（http://lyyb.linyi.gov.cn/）。我要办-跨省异地

就医备案-选择备案类型、填写备案信息-提交。本业务实行告知承诺制，

若本人无法办理，可授权家人亲属代办。

（二）线下异地就医备案流程：

1.医保局异地就医备案：患者携带身份证、医保卡（职工医保患者）

至参保地医保经办机构办理异地就医备案手续。

2.医院医保办异地就医备案：患者持主治医师开具的《异地就医备

案表》至各医疗区医保（慢病）管理中心办理异地就医备案。

五、异地参保患者在我院如何报销、报销比例是多少？

答：目前我院已开通省内异地门诊慢性病报销业务（无需办理异地

就医备案）。

开通省外异地 5 种门诊慢特性病报销业务（需在当地办理异地门诊

慢病就医备案）。

参保患者未进行异地备案，异地产生的住院、慢特病费用需自费结

算，回当地参保地咨询如何报销。

根据医保局政策，异地直接联网报销参保患者执行就医地目录，参

保地政策。因各省市医保政策存在差异性，异地参保患者门诊及住院报

销比例等相关政策需咨询当地医保局。

备注：临沂市临时外出就医人员在市外定点医院发生的医保目录内费用，个人

先行自付 10%之后，再按就医地目录和市内有关规定报销，年度报销限额与市内合

并计算。

http://lyyb
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