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郑民文 EzO13〕 166号

郑州市民政局 郑州市财政局

关于印发 《郑州市资助民办养老机构实施
办法》的通知

各县 (市、区)民政局、财政局,郑东新区、高新区、经开区、

航空港区民政部门、财政部门:

为认真落实《郑州市人民政府关于加快郑州市养老服务业发

展的意见》(郑政 E9010)7号 )精神,调动社会力量参与养老

服务事业的积极性,促进我市养老机构健康、快速发展,现将《郑

州市资助民办养老机构实施办法》印发你们,请遵照执行。
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郑州市资助民办养老机构实施办法

第-章 总 则

第工条 为积极应对人口老龄化,加快我市老龄事业和产业

的发展,完善民办养老机构扶持政策,规范政府资助养老机构工

作,依据《郑州市人民政府关于加快郑州市养老服务业发展的意

见》(郑政 EzO10〕 7号 )文件精神,结合我市开展补贴工作实

际,现制定资助养老机构实施办法。

第二章 资助范围与对象

笫二条 郑州市行政区域内,由企事业单位、社会组织、个

人或其它社会力量投资兴办,依法取得《社会福利机构设置批准

证书》(自 ⒛14年 7月 1日 后为 《养老机构设立许可证》,下同 )

和 《民办非企业单位登记证书》的养老机构。每年 7月 1日 至次

年 6月 30日 作为一个补贴年度周期。

第三章 补贴标准

第三条 建设补贴标准

(一 )建设补贴是按照养老机构新增床位数给予的补贴。养

老机构新增床位可分为自建和改建。自建是指通过新建房屋增加

的床位;改建是指对原有房屋改造新增的床位。

(二 )郑州市财政对市区内养老机构自建房屋新增床位数 ,

按每张床位 30O0元标准补贴 (按照核定的床位数,每张床位每年
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补贴 10O0元 ,三年内完成建设补贴的支付);改建房屋新增床位

按每张床位 zO0O元标准补贴 (按照核定的新增床位数,每张床位

每年补贴 400元 ,五年内完成建设补贴的支付)。

(三 )市属县 (市 )建设补贴按以上标准,由市、县 (市 )

财政各承担 50%。

第四条 床位运营补贴标准

郑州市财政按照养老机构收住具有本市户籍、年满 60周 岁

及以上老人数量,给予养老机构 150元 /床 /月 的床位运营补贴。

各县 (市 、区)财政按照不低于 50元 /床 /月 标准对所属地

养老机构配套补贴。

第四章 补贴条件

第五条 建设补贴条件

(一 )2010年 3月 以后新建的,取得 《社会福利机构设置

批准证书》、《民办非企业单位登记证书》-已开业运营的养老机

构。

(二 )经过民政部门评审检查合格的养老机构。

(三 )已开业运营的养老机构进行改建、扩建,经相关部门

验收合格。

(四 )养老机构申请年度内无火灾、食物中毒、人员走失、

人身伤害 (经 司法程序认定养老机构应承担责任的)等严童责任

事故或重大服务纠纷,被核实的服务质量投诉不超过 2次 :∴

第六条 床位运营补贴条件      ∵  ∴ ∷
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(一 )取得 《社会福利机:构设置批准证书》、《民办非企业单

位登记证书》,正常运营的养老机构。  ∷    ¨ Ⅱ

(二 )经过民政部门评审检查合格的养老机构。∷

(三 )养老机构申请年度内无火灾、食物中毒、人员走失、

人身伤害 (经司法程序认定养老机构应承担责任的)等严重责任

事故或重大服务纠纷;被核实的服务质量投诉不超过 2次。

(四 )养老机构实际占有床位数是指入住机构具有郑州市户

籍、年满 60周 岁及以上的老人数,在补贴计算周期前连续入住

满 3个月以上。

(五 )养老机构如实在
“
养老院信息管理系统

”
中录入老人

信息 (基本信息、老人入住时照片、身份证原件正反面照片、入

住协议扫描件t老人交费信息、请假信息 )。

1.老人请假及出院信息必须在 3日 内录入系统,否则按照虚

报补贴处理 :

2.2Q12年 12月 10日 以后入住的老人必须在系统中上传身

份证原件正反面照片。

第五章 补贝占申报

第七条 建设补贴申报

符合条件的养老机构,每年 7月 30日 前向所在县 (市 、区 )

民政部门提出申请,递交养老机构法人代表的身份证、《社会福

利机构设置批准证书》和《民办非企业单位登记证书》的复印件 ,

填写 《郑州市民办养老机构建设补贴申请表》。(以上资料一式 3

份 )
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第八条 床位运营补贴申报

(一 )符合条件的养老机构,每月 3日 前向所在县 (市 、区 )

民政部门报送上月 《郑州市养老机构床位运营补贴月统计表》。

县 (市 、区)民政部门进行审核,每季度初将上季度报表报送市

民政局。

(二 )养老机构每年 7月 30日 前向所在县 (市、区)民政

部门提出申请,递交上一补贴年度的收费凭证、补贴计算周期内

新增老入入住协议及相关材料。(以上资料一式 3份 )

(三 )床位运营补贴统计表由养老机构通过
“
养老院信息管

理系统
”

平台打印,并加盖公章。

(四 )老人收费凭证应是通过
“
养老院信息管理系统

”
打印

的三联收费凭证,并加盖公章。

第六章 补贴审核

第九条 建设补贴审核

(一 )床位数的核定

1.床位实际使用面积要达标:单人间面积不小于 10m2;双人

间面积不小于 14m2;三人间面积不小于 18m2;合居型居室设置床

位不能超过 8张 ,平均床位面积不小于 sm2。

2,大于 14矿 的双人间内设置的是 1张双人床的,按照 2张

床位核定。

3.与 床位数量配套的各功能空间使用面积及服务设施用房

设置要符合 《老年人建筑设计规范》要求。     ∴
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4。 养老机构设置养老床位的每个房间都要标明房间号,床位

要标注床位号,经核定的床位不得改变用途,民政部门和财政部

门将根据核定的床位数给予建设补贴。

(二 )县 (市、区)民政部门收到养老机构的申报材料后,

会同当地财政部门进行核实,在
“
郑州市养老机构信息管理系统

”

录入新增床位情况,通过系统打印《郑州市民办养老机构建设补

贴审批表》,相 关负贵人签字并加盖公章。每年 8月 30日 前将巛郑

州市民办养老机构建设补贴审核表》、《郑州市民办养老机构建设

补贴审批表》报送市民政局。

(三 )市 民政局会同市财政局审结,公示后,报市政府批准。

第十条 床位运营补贴审核
(一 )首次纳入床位运营补贴的养老机构,以取得《社会福

利机构设葺批准证书》、《民办非企业单位登记证书》的最后时间

为补贴起始点。

(二 )入住老人在补贴计算当月入住满 15夫的,按整月计

算,不满15天的,当月不计算在内。

(三 )老人入住满 3个月以上,中 间有其他原因暂时离开养
老机构,离开时间不超过 1年 ,重新回到原养老机构的,床位运
营补贴计算不受新入住时间限定,养老机构可直接申请连续在院

期间的床位运营补贴。

(四 )县 (市、区)民政部门收到养老机构的申请材料后,

会同当地财政部门进行审核,相关负责人签字并加盖公章,将审
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核信息录入
“
郑州市养老机构信息管理系统

”。每年 8月 30日 前

报送市民政局。

(五 )市 民政局会同市财政局审结,公示后,报市政府批准。

第七章 资金管理

第十一条 政府补贴资金用于提高养老护理员工资待遇,改

善机构服务设施,购置养老服务用品,完善养老服务内容,提升

入住老人生活水平。

第十二条 养老机构应建立健全财务管理和会计核算制度。

政府扶持资金必须专款专用,专帐管理,不得挪作它用,任何单

位1个人不得截留。

第十三条 养老机构在申请资助、接受核查时,必须提供真

实、有效、齐全的信息和资料。民政部门、财政部门在审核中如

发现养老机构上报数据中存在弄虚作假和虚报冒领等问题,经调

查核实:

(一 )发现第一次,取消该机构当年享受床位运营补贴资格 ,

同时取消该机构终身享受建设补贴资格 ;

(二 )累计发现二次,连续三年取消该机构享受床位运营补

贴资格;     {
(三 )累计发现三次,取消该机构终身享受床位运营补贴资

格;      ∷

(四 )对 已被停发补贴的机构和其上级主管部门进行通报批

评,并追缴政府补贴资金 ;
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(五 )对本规定实施之前违犯相关规定并受到取消补贴处理

的养老机构,如再次违规,按本条款第 (二 )项处理。

第十四条 接受补贴的养老机构 5年内不得转向经营。如转

向经营,必须提前 3个月向所在地民政部门提交书面申请,经同

意后,在 1个月内退还所接受的全部政府补贴资金。

第八章 其 它

第十五条 一次性收费超过一年,或采取贵宾会员制收取老

人及家属费用的养老机构,不予补贴。

第十六条 政府投资兴办的养老机构,“公办民营
”
类养老机

构 (经市民政局确认,由社会力量采取承包、租赁、合营等方式

经营政府建设的福利性、非营利性养老机构 ),面向社会收住老

人的,可纳入资助范围,给予床位运营补贴,不享受建设补贴。

第十七条 本 《办法》自发布之日起实行,原 《郑州市资助民

办养老服务机构实施办法(试行 ,99同 时废止,新补贴标准自⒛12

年 7月 1日 起执行。

第十八条 本办法由郑州市民政局、郑州市财政局负责解释。

附件:1。 《郑州市民办养老机构建设补贴申请表》

2.《郑州市民办养老机构建设补贴审核表》

3.《郑州市民办养老机构建设补贴审批表》

4.《郑州市养老机构床位运营补贴月统计表》

5.《郑州市养老机构床位运营补贴审批表》
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附件 1

郑州市民办养老机构建设补贴申请表

申报单位法人基本情况

机构名称 法  人

家庭住址 邮政编码
移动电话 固定电话

身份证号码 学  历

营业执照 职  称

电子邮件 注册资本

养老机构基本情况

机构名称 申办人
机构地址 核定床位数
占地面积 使用面积 投资总额
移动电话 固定电话 出阝    箱

养老机构证号 刚 潞

机构代码证号 卫生许可证号

员 工 概 况

护理人员 医技八数 |   |护士人数 | ~ |护理人员持证人数
管理人员 工勤人数 |   |员工总数 |   |持证上岗人员崽薮

床位核算情况

皇Δ塑壑| ∵|翌Δ塑塑 | |三 人间数 | |多 人间数

房间总数 床位总数
平均床位

建筑面积
平均床位

使用面积

陆办葚抄            曦鑫戛鲚品冀蟊龚舅舅

《郑州市资助民办养老机抑实

申请单位 (盖章 )

年  月  日

法人签名 :
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附件 2

郑州市民办养老机构建设补贴审核表

申报单位 (盖章 ):

说明:1、 单人间面积不小于 10m2,双人间面积不小于 1鲡
2,

居室平均床位面积不小于 sm2为有效补贴床位;

2、 表格可以根据情况自行延续 ;

3、 本表
“
面积

”
均为使用面积。       ′

-10-

自建 □  改建 □ 第~次

床位平均面积

经实地查看,以上数据真实有效。

审核人员 (两人以上签名):       审核部门 (盖章)

三人间面积不小于 1Bm2, 合居型



附件 3

郑州市民办荞老机构建设补贴审批表

审
批

部

门
填

写

人

况

法

情

娃名 (名称 ) 身份证号

住址 (地址 ) 电 话

老

构

本

况

养

机

基

情

机构名称 地 址

办公电话 机构证号

民非证号 开户行

户 名 银行帐号

增

位

算

况

新

床

核

情

建设时间
新增建筑

面 积

单 间 数 双人间数

三人间数 多人间数

房间总数 床位总数

贴

金

算

况

补

资

核

情

新增床位

类 型
自建 □ 改建 □ 补贴标准

补贴年次 _年  第~次 入 住 率

资助金额 大写 :

县(市、

区)民
政 部

∶  门

意
′
见

年  月  日

县(市、

区)财
政 部

门

意 见

年  月  日

市 民

政 部
∶门
意 见

年   月  日

财

部

·

市

政

氵

意 见

年  月  日
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附件 5

郑州市养老机构床位运营补贴审批表

年   月   日

养

老

机

构

填

写

法

人

情

况

姓名 (名称 ) 身份证号

住址 (地址 ) 电 话

养老

机构

基本

情况

机构名称 地  址

办公电话 建筑面积

机构证号 民非证号

开户行 银行帐号
入住满三

个月的具
有本市户

籍的老人

数

年 年
合

计

7
月

8
月 θ

月

⒛

月

Ⅱ

月

⒓

月

1
月

2
月

3
月 姓

月

5
月

6
月

县(市、

区)民
政部门
填写

贴

金
算

况

补
资
核

情

类  型 床位运营补贴

元 /床 /月资助标准

资助金额

审

核

意

见

县 (市、

区)民
玫 部

·

见

氵

意

年  月  日

县 (市、

区)财
政 部

门

意 见
年  月  日

民

部

·

见

市

政

氵

意

年  月∷  日

财

部

·

见

市

政

氵

意

年  月  日
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