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破解看病难，国务院半年放六招

“小病拖，大病挨，重病才往医院抬”，“救护车一响，一头猪白养”，“头痛感冒三五天，一月工作全

白干”，“挂号起五更，排队一条龙”……这些民间流传的顺口溜，真切地反映了群众“看病贵、看病

难”的窘况。然而，人口众多，财力尚有限的现状，让这个问题成为了难啃的“硬骨头”。

8月 4日，国务院发布大病保险实施意见，得了大病，特别是遇到巨额医疗费的单子，自身的负

担可能明显减轻。细细梳理发现，半年之内，国务院接放连出大招：实施大病保险、完善医疗救助、药

品集中采购，这些政策措施是对着“看病贵”难题去的。促进社会办医、改革公立医院、培养乡村医

生，一般理解，这些措施又是剑指“看病难”困境。

半年连放六招，誓要啃下“看病贵、看病难”这根硬骨头。

大病保险"避免得大病# 一

夜回到解放前$

8月出台政策：《关于全面实施城乡居

民大病保险的意见》

3岁男童患白血病" 父亲甘当人肉沙

包筹款% 母亲双肾坏死"16岁女孩弃学走

上割肾救母之路%10岁男孩身患重病无钱

医治" 家人街边摆摊求助&&这样的新闻

频频见诸报端"刺痛了人们的心"也抛出了

一个尖锐的问题!不幸得了大病"谁能为你

托底'

经过多地试点" 现在解决这个问题的

政策要全面实施了(国务院今天发布) 关于

全面实施城乡居民大病保险的意见*提出"

在今年年底前" 大病保险要覆盖所有城镇

居民基本医疗保险+ 新型农村合作医疗参

保人群( 哪些算大病' 发生高额医疗费用"

可能导致家庭灾难性医疗支出" 就可认定

为大病(

按照文件要求" 今年大病保险支付比

例应达到 50%以上" 将来还要进一步提高

支付比例" 更有效地减轻个人医疗费用负

担( 得了大病"将不用再怕, 辛辛苦苦几十

年"一夜回到解放前$了(

社会办医"满足多样化看病

需求
6月出台政策：《关于促进社会办医加

快发展若干政策措施的通知》

医疗服务需矛盾突出" 每千常住人口

拥有医疗床位不足 5张% 群众看病扎堆公

立医院"进一步加剧看病难挂号难%高端医

疗服务+ 老年康复护理等服务紧缺&&这

些都是当前我国医疗卫生服务体系面临的

严峻挑战(

6月"国务院印发) 关于促进社会办医

加快发展若干政策措施的通知* "提出要进

一步放宽准入"加强财政资金扶持"推进医

师多点执业" 加快推进社会办医疗机构成

规模+上水平发展( 加快发展社会办医"重

点就是满足多样化看病需求" 增加医疗服

务供给"缓解供需缺口(

医院改革" 破除以药养医+

破解看病扎堆
5月出台政策：《关于全面推开县级公

立医院综合改革的实施意见》、《关于城市

公立医院综合改革试点的指导意见》

医院看病贵"患者流传称, 进了医院别

想跑"一百两百算最少%若是你往床上倒"

钞票越看越嫌少%五千完事运气好"一万出

院事还小$%医院看病难"人们调侃称, 看病

像打仗"挂号像春运$(

今年 5月"国务院先后印发) 关于全面

推开县级公立医院综合改革的实施意见* +

) 关于城市公立医院综合改革试点的指导

意见* "医院改革再加速(

针对以药养医的问题" 国务院文件提

出"推进医药分开"所有县级公立医院取消

药品加成%试点城市所有公立医院到 2017
年药占比总体降到 30%左右(

针对小病扎堆到大医院看的问题( 国

务院文件提出"要构建分级诊疗模式"县级

医院改革要加强基层全科医生队伍建设%

城市公立医院要逐步增加通过基层预约挂

号和转诊服务号源"到 2015年底"预约转

诊占门诊就诊量的比例要提高 到 20%以

上"减少三级医院普通门诊就诊人次(

医疗救助" 专门帮助特困

者
4月出台政策：《关于进一步完善医

疗救助制度全面开展重特大疾病医疗救

助工作的意见》

常州市兰陵街道一贫穷男子身患重

病"坚决放弃治疗并与妻子离婚%南京一

生病被弃女婴家人已被找到" 奶奶称家

穷治不了病( 人们想问"对那些特别困难

患者"如何让他们及时治疗'

4月"国务院转发) 关于进一步完善

医疗救助制度全面开展重特大疾病医疗

救助工作的意见* "提出重点救助最低生

活保障家庭成员和特困供养人员" 并逐

步将低收入困难群众纳入救助范围(

文件提出" 重点救助对象在定点医

疗机构发生的政策范围内住院费用中"

对经基本医疗保险+ 城乡居民大病保险

及各类保险报销后的个人负担费用"在

年度救助限额内按不低于 70%的比例给

予救助"确保困难群众看得起病(

乡村医生" 农民看病不出

乡
3月出台政策：《乡村医生队伍建设

的实施意见》

我国农村人口达 6亿多"看病拿药大

多都在乡镇一级医疗卫生机构( 尤其是

偏远山区" 乡村医生就是当地村民的健

康, 守护人$( 然而"由于待遇差+保障少"

乡村医疗机构陷入, 人才引不来"来了留

不住$的困境"面临, 门庭冷落$的尴尬(

如何破局' 今年 3月" 国务院印发

) 乡村医生队伍建设的实施意见* " 提出

落实乡村医生多渠道补偿政策" 提高艰

苦边远地区乡村医生待遇" 同时完善乡

村医生养老政策" 提高乡村医生岗位吸

引力(

文件还提出"各地要结合实际"探索

开展乡村医生和农村居民的签约服务(

一旦推行开来"有小病"一个电话"乡村

家庭医生就上门诊疗%得了大病"乡村家

庭医生提前帮病人与大医院联系就诊(

药品集中采购" 减轻用药

负担
2月出台政策：《关于完善公立医院

药品集中采购工作的指导意见》

看病贵"药贵是重要原因(, 90%以上

的药品都有降价空间"价格砍掉 50%($作

为药厂的董事长"全国人大代表+广西花

红 药 业 董 事 长 韦 飞 燕 就 曾 自 曝 行 业 问

题(

今年 2月"国务院发布) 关于完善公

立 医 院 药 品 集 中 采 购 工 作 的 指 导 意

见* ( 坚持以省区市为单位的网上药品

集中采购方向 "实 行 一 个 平 台 +上 下 联

动+公开透明+分类采购"采取招生产企

业 +招采合一 +量价挂钩 +双信封制 +全

程监控等措施"加强药品采购全过程综

合监管(

还专门提出" 要加强对药品价格执

行情况的监督检查" 依法严肃查处价格

违法和垄断行为"保护患者合法权益( 药

价降下来"看病的费用也能随之降下去"

才能努力让, 脱贫四五年"一病回从前%

得了阑尾炎"白种一年田$成为历史(

（原载于《人民日报》）


