

明老龄办〔2014〕5号


明溪县老龄办　明溪县财政局

关于做好高龄老人生活补贴工作的通知

各乡镇老龄办（民政办）、雪峰农场：

根据省、市政府《老龄事业发展“十二五”规划》要求和市政府办《关于建立高龄老人补贴制度的通知》（明政办[2014]61号）精神，县政府决定从2015年1月份起建立80－89周岁老年人高龄补贴制度。现将做好80周岁及以上高龄老人生活补贴工作的有关事项通知如下：

一、发放范围

此次发放范围：凡具有我县户籍且年满80－89周岁无退休金（不含已享受机关、事业、企业离退休养老金人员）的高龄老人均可享受高龄补贴待遇。
二、发放标准

具体发放标准为：80－89周岁，每人每月30元；90－99周岁，每人每月50元；百岁及以上每人每月300元。老年人数增减实行动态管理，所需资金由县财政核拨。

三、发放方式

县老龄办根据乡镇老龄办（民政办）、雪峰农场2、5、8、11月10日前提供的80－89周岁《高龄老人生活补贴花名册》按季进行社会化发放；每月10日前提供的90－99周岁、百岁及以上《高龄老人生活补贴花名册》按月进行社会化发放。
四、工作程序

1.充分利用并完善《老年人花名册》（60周岁及以上），从花名册中列出2015年达到80岁（1935年出生）、90岁（1925年出生）的老年人名单，再按1－12月份出生排列。

2.对享受高龄补贴的老年人增减实行动态管理：一是申报增加。由村(居)填写《明溪县高龄老人生活补贴申报审批表》一式三份并初审，同时贴好照片，提供老年人身份证（无身份证的，应有当地派出所开具的户籍证明）、户口簿、邮政储蓄存折原件给各乡镇老龄办（民政办）并复审（雪峰农场参照乡镇、村(居)做法）。二是申报减少。死亡或户口迁出本县的，申报减少，只在《高龄老人生活补贴花名册（一）（二）》备注栏注明减少原因即可。

3.对享受90－99周岁、百岁及以上高龄老人生活补贴按原工作程序。

五、时间要求
申报增加应在村(居)所在地公示5天，《明溪县高龄老人生活补贴申报审批表》由村（居）委会初审盖章，乡镇老龄办（民政办）复审后审批盖章（雪峰农场参照乡镇、村(居)做法），于2、5、8、11月10日前与《高龄老人生活补贴花名册（一）》（纸质盖章各一式一份）和《高龄老人生活补贴花名册（二）》电子版一起报（发）送县老龄办，由县老龄办核对后于15日前将生活补贴通过邮储汇入享受生活补贴高龄老人的个人帐户。

六、其它事项
1.建立村（居）与乡镇老龄办（民政办）联系工作制度。各村（居）民政协理员或老年协会理事会秘书长负责将本村（居）享受高龄补贴老年人的增减及时向乡镇老龄办（民政办）反馈。
2.建立乡镇老龄办（民政办）、雪峰农场与县老龄办联系工作制度。各乡镇老龄办（民政办）、雪峰农场负责将本乡镇、本农场享受高龄补贴老年人的增减及时向县老龄办反馈。
3.各乡镇、雪峰农场要高度重视，按时间报送上述材料，如超过时间视为当季、当月自动放弃，责任由相关人员、村（居）、乡（镇）和有关单位负责。

4.其它未尽事宜按县政府办《关于印发明溪县高龄补贴制度实施办法的通知》（明政办[2013]127号）和县老龄办《关于做好高龄老人生活补贴工作的通知》（明老龄办[2014]1号）精神执行。

                    明溪县老龄办    明溪县财政局
2014年11月12日

	抄送：县政府颜县长，县政府林副县长。

	明溪县老龄工作委员会办公室             2014年11月12日印发
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