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除商丘、三门峡、南阳、洛阳外

我省其他 14 市民用天然气价格上调

据大河网消息 10 日起，我省 14 市（不包括

商丘、三门峡、南阳、洛阳）民用天然气价格上调，

每户每月用气不超出 50 立方米的，价格平均上调

每立方米 3 毛 5；每户每月超出 50 立方米以上的，

在基准价格（前面上调后的价格）的基础上，价格

再上调三成。 低保家庭每户每月使用 30 立方米以

内的部分不进行调整，仍按照原价格执行。

每立方米平均上调 0.35 元

近年来，国家发改委已累计六次调整气源价

格， 我省于 2010 年 11 月 16 日在郑州召开了民

用管道天然气价格调整听证会，但由于当时国家

相关调控物价措施的出台， 天然气调价紧急刹

车。 时隔 18 个月，我省城市民用气价一直未作调

整，上游天然气价格上调，直接导致我省城市燃

气企业采购成本大幅增加。

此次按照从紧控制民用气价格的原则，严格

控制民用气价调整幅度，适度疏导一部分民用气

采购成本上涨因素， 我省 14 个使用管道天然气

的城市居民用气价格平均上调每立方米 0.35 元。

按我省居民每户月平均用气量 20 立方米计算，

每月每户将平均增加支出 7 元。

我省推阶梯气价政策

本次调价，省发改委将按照补偿成本与公平

负担相结合， 优先保障居民基本生活用气的原

则，实行民用阶梯气价政策。

我省天然气阶梯气价划分为两个档级：第一

档气量为每户每月 50 立方米 （含 50 立方米）以

内，执行基准价格；第二档气量为每户每月超出

50 立方米以上部分， 按基准价格 1

∶

1.3 的差率

执行。

根据国家改革天然气出厂价格形成机制的

整体部署，这次我省将建立民用天然气销售价格

调整与天然气上游价格调整联运机制，即民用天

然气销售价格与上游出厂价格同向调整。 这也意

味着，以后民用天然气调整价格，无需再经过听

证等程序。 目前，北京、上海、成都、武汉、济南等

省市已建立了联运机制。

城市低保家庭

30 立方米以内不调价

此次调价，省发改委充分考虑到低收入群体

家庭， 为确保低收入群体家庭基本生活不受影

响，对城市低保家庭，每户每月天然气使用量 30

立方米及以内的部分， 这次不调整天然气价格，

仍按原来的价格执行。

省发改委价格管理处处长王彦章说，一般家

庭用气一般都在 20 立方米左右， 此次将低收入

群体家庭限在 30 立方米以下， 对低收入群体家

庭来说，基本生活不会受影响。

严查天然气擅自涨价

此次调价开始后，全省各地价格主管部门将

加强对天然气价格的监督检查， 严禁擅自涨价，

搭车涨价，对不执行价格政策的违法行为将进行

严肃查处。 同时要求城市燃气经营企业要加强内

部管理，提高供气保障能力和服务水平。
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救助范围扩大标准提高

早在今年 8 月，省民政厅、财政厅、卫生厅

联合下发《关于开展农村困难群众大病救助试

点工作的通知》，通知确定信阳、驻马店两地市

为试点，在此基础上，上级主管部门特批信阳市

将城市困难群众大病救助一并纳入试点范围，

使信阳成为全省率先实施城乡困难群众大病救

助的地级市。

此次困难群众大病救助对象有所增加，包

括信阳市农村五保对象、城乡低收入家庭成员、

重度残疾人、老年人等特殊困难群众。 以往，城

乡的医疗救助存在明显差别。日后，这样的差别

将成为历史。

城乡医疗救助将“同病同价”

信阳在全省率先启动城乡一体大病救助

即日起，信阳的城市和农村医疗救助将实现“同病同价”。 12 月 8 日

上午， 信阳市举行了全市城乡困难群众大病救助启动仪式， 信阳首批

241 名城乡困难群众获救助，获救资金达 284.7 万元，其中 52 名城乡困

难群众代表出席了启动仪式。 信阳由此成为我省第一个试行城乡一体

大病救助的省辖市。

特殊病种每人

最高限额 5000 元

《方案》对于城乡低保和

农村五保对象等特殊病种的

大额门诊治疗作出规定：年累

计医疗费用在 1 万元以上的

经新农合或城镇居民医疗保

险补偿后，剩余部分按不低于

50%的比例救助， 每人每年累

计救助最高限额为 5000 元。

特殊病种包括冠心病、高

血压三期、糖尿病、精神病、恶

性肿瘤等大额门诊治疗疾病。

《方案》还规定了救助对

象到定点医疗服务机构就医

时，实行“同步结算 ”，其他不

便于同步结算的，经民政部门

批准后按以往救助程序进行

救助。

“单纯提高新农合报销比

例并不能彻底解决大病返贫

问题，必须通过建立重大疾病

统筹，建立保障机制来改变居

民看病难的问题。 ”信阳市委

副书记 、 组织部部长乔新江

说。 （据《东方今报》）

救助金额有所提升

为使城乡困难群众大病救助有效推行，信

阳市修订了《信阳市城乡困难群众大病救助工

作实施方案》（以下简称《方案》），把城乡医疗救

助标准统一。

其中， 重大疾病救助是指政策范围内一次

性住院总费用在 3 万元以上的疾病； 城乡低收

入家庭是指家庭人均收入在当地城乡最低生活

保障标准 1.5 倍以下； 城乡低保对象原则上不

低于 50

％

的比例救助，农村五保对象原则上按

不低于 75

％

的比例进行救助，每人每年累计救

助最高限额为 2.2 万元。

城乡低收入家庭成员、重度残疾人、老年人

等特殊困难群体， 政策范围内住院总费用超过

3 万元的剩余部分， 经新农合或城镇居民医疗

保险报销后，按照原则上不低于 50

％

的比例救

助，每人每年累计救助最高限额为 1.7 万元。

啧，啧！ 撞得不轻

11 名被困人员全部获救

12 月 10 日下午 1 时

许， 安阳林州市境内的南

林高速公路与翟阳大道交

叉口附近发生一起交通事

故， 一辆后八轮半挂货车

和一辆小型客车相撞，11

人被困。 消防部门迅速施

救，11 名被困人员成功获

救。 目前，事故的原因还在

进一步调查中。

图为事故现场。

据大河网

中学老师开“黑车”揽活 反复碾轧被撞行人后逃逸

据大河报消息 “身为人师，肇事后不

积极报警救人，反而反复碾轧，把受害者活

活轧死后逃逸！ 太残忍了！ ”12 月 9 日，说起

在信阳市河南路发生的一起恶性肇事逃逸

事故，目击群众群情激愤。

11 月 30 日晚 10 时左右，在信阳市河南

路与农专路交叉口，一辆机动车肇事后迅速

逃逸。

“太残忍了！ 司机撞倒行人之后，不知是

没看见还是故意，居然又反复碾轧车轮下的

受害者，然后掉头逃跑。 ”现场群众向交警提

供目击证言。

当晚 10 时 50 分，伤者家属接到医院告

知，受害人邢富生抢救无效死亡的消息。

12 月 1 日凌晨 4 时左右，肇事逃逸者被

警方抓获。“能这么快抓到肇事者，还要特别

感谢那名的哥。 ”死者的哥哥邢某说。 当天晚

上，一名的哥目睹这一幕后，紧紧追赶肇事

车辆，在看清车牌号后，急忙打电话报警。

12 月 8 日，好心人将一段视频发给受害

人家属，视频上的情景让受害人家属十分悲

愤。

视频来自事故现场的马路对面美锐大

药房门前的摄像头。 在视频中，记者看到：当

晚 10 时 10 分， 一辆黑色轿车将邢富生撞

到，停顿 3 秒左右，又加油门从邢富生的身

上碾过去，然后倒车再次从邢富生身上碾轧

后，调头逃离现场。

调查此案的警官告诉记者：录像视频模

糊，但真实可信。

9 日， 记者从信阳市公安交警事故大队

获悉，肇事逃逸者李昌宝已被刑拘。 经检验，

其血液里未含酒精成分。 目前，该事故正在

进一步侦查当中。

据了解，肇事者李昌宝系东双河中学的

一名教师，今年 32 岁。 李昌宝在课余时间，

利用自家的私家车从事营运，收取乘车者费

用。 经查，李昌宝没有正规的营运手续，系非

法营运。

平均每立方米

还是涨了三毛五

气！


