辽宁省工伤康复管理暂行办法

（征求意见稿）

第一章  总则
第一条  为规范全省工伤康复管理和服务工作，维护工伤职工合法权益，推动工伤康复事业健康发展，根据《工伤保险条例》《辽宁省工伤保险实施办法》《工伤康复服务规范（试行）》《辽宁省工伤保险经办规程（试行）》等规定，制定本办法。

第二条  本办法适用于全省各级社会保险行政部门、劳动能力鉴定机构、社会保险经办机构（以下简称经办机构）、工伤保险医疗服务协议机构及工伤保险康复服务协议机构（以下简称协议机构）开展工伤康复管理及服务。

第三条  省社会保险行政部门负责制定全省工伤康复事业发展规划，指导、协调、监督规划的实施。省、市两级经办机构共同构建以医疗康复为基础、职业社会康复为托底、再就业扶持为延伸的，不同层次协议机构相互衔接、优势互补的全省工伤康复服务体系。
第四条  用人单位和协议机构应按本办法规定组织和配合康复对象进行工伤康复治疗。
第五条  本办法所指的工伤康复包括医疗康复和职业社会康复。按康复服务实施的主体分为由工伤保险医疗服务协议机构实施的早期介入康复治疗以及由工伤保险康复服务协议机构实施的系统康复治疗。

第六条  工伤认定结论作出前，用人单位、工伤职工或其近亲属向协议机构申请按照工伤治疗康复的，参照本办法执行。
第七条  各市经办机构依据辽宁省工伤保险服务协议机构管理相关规定，按照布局合理、方便就诊的原则，兼顾经办服务管理能力，科学把握协议机构数量和层级分布，选择具备条件的医疗（康复）机构签订工伤保险康复服务协议。

第八条  各级社会保险行政部门、劳动能力鉴定机构、经办机构、协议机构及用人单位应协调做好工伤康复权益宣传工作，积极引导具备工伤康复价值的职工进行康复治疗。协议机构应坚持“医疗与康复并重”原则，积极开展早期介入康复治疗和系统康复治疗。
第九条  各级劳动能力鉴定机构在进行劳动能力鉴定过程中，要坚持“先康复后鉴定”原则，鉴定专家组认为工伤职工具有恢复潜力和康复价值的，可以引导职工进行康复治疗。
第二章  早期介入康复管理

第十条  早期介入康复治疗是指工伤职工在临床治疗期间，以预防功能障碍、加强功能恢复等为目的开展的康复治疗。

第十一条  具备康复条件的工伤保险医疗服务协议机构，应建立早期介入康复规范和流程，针对工伤职工不同伤情评定康复价值，制定早期介入康复治疗方案，规范开展工伤康复早期介入治疗。

第十二条  不具备康复条件的工伤保险医疗服务协议机构，在工伤职工临床治疗过程中出现早期介入康复需求的，可与工伤保险康复服务协议机构合作开展早期介入康复治疗，或根据临床治疗需要及时将工伤职工转入工伤康复服务协议机构治疗。

第三章  系统康复治疗管理

第十三条  系统康复治疗是指工伤职工在临床急性期或后遗症期病情变化，经治疗后，生命体征基本平稳，病情相对稳定，但仍有持续性功能障碍（如运动、感觉、言语、认知、精神、吞咽、排尿排便和性功能等障碍）而影响生活自理、劳动能力下降，不能回归家庭和社会，且具有恢复潜力和康复价值的，按规定程序转入工伤保险康复服务协议机构进行的住院或门诊工伤康复治疗。
第十四条  工伤职工存在系统康复治疗需求或劳动能力鉴定机构提出康复治疗建议的，工伤职工应当至工伤保险康复服务协议机构进行康复价值评定。

康复服务协议机构应于工伤职工申请康复之日起3个工作日内完成康复评定，确定是否具有康复价值。评定存在康复价值的，康复服务协议机构将评定结果及康复预期效果报经办机构备案后开展门诊或住院康复治疗；评定无康复价值的，应出具相应诊断及评定意见。康复治疗期间，康复服务协议机构应对评定结果及取得的康复效果记录清楚备查，无康复效果的，应及时终止康复治疗并说明原因。

第十五条  工伤职工在停工留薪期内，经评定需要进行康复治疗的，康复服务协议机构应按照《工伤康复服务规范（试行）》相关规定执行。
工伤职工评定伤残等级或停工留薪期结束后，因工伤复发进行关节置换、内固定植入、截肢等手术治疗后以及在后遗症期病情变化出现新的功能障碍等问题并且经评定具有康复价值的，参照本条第一款规定执行。
第十六条  工伤职工进行康复治疗时，在按《工伤康复服务规范（试行）》规定的康复时限结束前，经评估仍有较大康复治疗价值的，康复服务协议机构可向经办机构申请核准延长康复时限，并说明现有康复效果及延长康复预期效果，申请延长时限一般不得超过1个月，累计延长时限不得超过3个月。
第十七条  工伤职工因多种伤情同时进行康复的，康复时限不累加，不得超过《工伤康复服务规范（试行）》规定的最长康复时限。工伤职工自首次系统康复治疗之日起，康复时限连续计算。

第十八条  已作出工伤认定结论书的，康复服务协议机构应按照工伤认定部位及诊断结论范围开展工伤康复治疗。

第十九条  康复服务协议机构应按医疗机构病历管理有关规定为工伤职工建立康复病案。康复病案内容包括但不限于：评定记录、康复方案、康复项目实施人、经康复对象本人(或其亲属)签字确认的康复具体项目执行单、康复评定报告等。
第四章  工伤康复待遇及费用
第二十条  协议康复机构在工伤职工康复期间，要在诊断时准确区分工伤伤情与非工伤伤情，按照国家工伤康复服务规范和医疗卫生常规，对“入院诊断、康复治疗、费用结算”三个阶段工伤伤情和非工伤伤情票据进行分割，切实做到合理检查、合理治疗、合理收费。

第二十一条  工伤康复费用结算，按《辽宁省工伤保险就医及医疗费用结算管理暂行办法》有关规定执行。
第二十二条  工伤职工转省外康复或用人单位长期派驻外省（市）职工发生工伤事故需在事故地进行系统康复治疗的，按《辽宁省工伤保险经办规程（试行）》有关规定执行。
第二十三条  工伤认定结论作出时，工伤职工在医疗保险定点机构进行康复治疗，但未完成医疗保险费用结算的，应转为按工伤保险政策规定结算。已完成医疗保险康复费用结算的，可在医疗机构退返医疗保险基金结算费用，转为按工伤保险政策规定结算；具备条件的地区，可采用工伤保险基金与医疗保险基金跨险种结算的方式进行处理。
第五章  工伤康复监督管理
第二十四条  各市经办机构负责本地区工伤康复就医管理、费用结算，依据签订的服务协议和工伤保险有关政策规定对协议机构开展监督管理工作。

第二十五条  经办机构开展工伤康复协议管理时，对涉及工伤康复医疗的专业技术问题，可向劳动能力鉴定委员会申请派出医疗卫生专家提供专业技术咨询服务。

第二十六条  劳动能力鉴定委员会专家库应当配备康复医疗卫生专家，依据各级社会保险行政部门或经办机构申请，派出工伤康复专家提供协议康复机构服务质量考核评估、工伤康复效果评估和疑难案例评定等专业技术咨询服务。专家劳务费按照相关标准从劳动能力鉴定费中列支。
第六章  附则
第二十七条  用人单位、工伤职工和协议机构骗取工伤康复费用的，按国家有关规定处理。

第二十八条  本办法执行过程中，与国家新出台政策规定不相符的，从其规定。

第二十九条  本办法由辽宁省人力资源和社会保障厅负责解释。

第三十条  本办法自2025年1月1日起施行。


