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政部、劳动和社会保障部、建设部、卫生部关于进一步做好
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各省、自治区、直辖市人民政府： 建立和完善城市生活无着

的流浪乞讨人员救助管理制度，是践行“三个代表”重要思

想，坚持以人为本，构建和谐社会的德政之举。自2003年8月

以来，各地区、各有关部门认真贯彻落实《城市生活无着的

流浪乞讨人员救助管理办法》（以下简称《救助管理办法》

），较好地保障了生活无着的流浪乞讨人员的基本生存权利

。救治城市流浪乞讨人员中危重病人、精神病人（以下简称

“流浪乞讨病人”），是救助管理工作的一个难点。目前一

些地方积极探索，较好地解决了流浪乞讨病人救治难的问题

。但在一些地方仍然存在部门职责不清、费用不落实的问题

，一定程度上制约了对流浪乞讨病人救治工作的开展，影响

了对流浪乞讨病人生命权益的保障。因此，各地一定要从以

人为本、保障人民群众基本生存权利的高度出发，根据本地

实际情况，切实解决好流浪乞讨病人医疗救治问题。为全面

贯彻《救助管理办法》，切实做好对流浪乞讨病人的救治工

作，经国务院同意，现提出如下意见： 一、规范救治对象，

加强救治管理。建立和完善流浪乞讨病人救治制度，要从我

国社会主义初级阶段这一基本国情出发，既要保障需要紧急



救治的流浪乞讨病人能够得到及时救治，又要充分考虑国家

和社会的承受能力，将救治对象限定在必须抢救的有生命危

险的流浪乞讨危重病人和危及他人生命安全或严重影响社会

秩序和形象的精神病人范围内。在救治管理工作中，要体现

以人为本的精神，坚持先救治后结算的原则，保护救治对象

的合法权益。 二、强化地方政府责任，多渠道解决流浪乞讨

病人救治费用问题。地方政府是流浪乞讨人员医疗救助工作

的主体。各地要根据具体情况，积极研究探索流浪乞讨病人

医疗救治的经费来源以及结算办法，并根据当地城乡医疗救

助水平，明确流浪乞讨病人医疗救治的服务范围、救治标准

。属于救助对象的，医疗费用按照财政部、民政部、中央机

构编制委员会办公室《关于实施城市生活无着的流浪乞讨人

员救助管理办法有关机构编制和经费问题的通知》（财社

〔2003〕83号）的有关规定，通过民政部门现行救助管理经

费渠道解决。不属于救助对象的，医疗费用可以通过现行城

镇职工基本医疗保险制度、新型农村合作医疗制度、城乡困

难群众医疗救助制度统筹解决，可以发挥慈善机构和社会捐

赠资金的作用；尚未纳入以上制度覆盖范围的，地方财政也

可以给予专项资金支持。对拖欠医疗机构的医疗救治费用，

要分清渠道和性质，积极进行清理、核实、追讨和结算，不

得跨年度欠费。 100Test 下载频道开通，各类考试题目直接下

载。详细请访问 www.100test.com 


