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近年来袁我国居民看病贵尧看病难问题严重袁与
教育尧住房问题共同被戏称为压在居民身上的野三座
大山冶遥 圆园园怨年袁党中央国务院联合多个部委在全国
范围内推行新型医疗改革袁医保覆盖率大大提高袁城
乡就诊人数显著增加袁医改取得明显成效遥 江苏省
是医疗改革推行较早尧发展较快的省份之一袁部分地
区率先尝试一些医改措施后袁出现了一个违背医改
初衷的现象袁大医院新型住院难问题显现遥

一尧新型住院难问题现状

渊一冤新医改后袁基层医疗机构出现消极怠工袁将
患者推往大医院治疗

以往袁我国基层医疗机构普遍由于筹资渠道不
完善和经济利益的不良驱动袁为了生存袁截留部分应
该转往上级医院治疗的患者遥 如今袁基层医疗卫生
机构实行绩效工资改革后袁医护人员的工作量与收
入关系不大袁导致工作积极性严重下降袁出现了不论
疾病严重程度均拒诊尧推诿患者袁劝说患者转往上级
医院治疗的现象遥 这不仅增加了患者的就医负担袁
加大了大医院的运转负荷袁同时也降低了基层医疗
机构的医疗资源利用率遥

渊二冤大医院就医仍旧人满为患袁就医人数有增
无减且持续大幅增加

长期以来袁我国大医院一直人满为患袁患者就诊
难尧住院等候时间长遥 作为某市医疗技术水平最高尧
患者最多的一家三甲综合医院在基层医疗机构推行

工资改革后袁就诊患者急剧增加袁患者住院等候时间
延长袁住院难问题加剧遥 该院 圆园员圆年 员耀远月入院人
次相比 圆园园怨 年 员耀远 月明显增长 袁 平均增幅在
源怨援缘豫袁见图 员遥

渊三冤患者上转率提高袁下转率仍然处于较低水平
圆园园苑年袁国家卫生部调研组到江苏省无锡市调

研社区卫生工作袁无锡市南长区双向转诊 圆 源猿园人袁
其中社区卫生服务机构上转 圆 员源怨人袁 由医院转入
社区 圆愿员人遥 上转患者所占比例超过 愿园豫袁下转仅
占 员园豫左右咱员暂遥新医改推行绩效工资改革后袁患者上
转率进一步提高遥然而袁下转率则由于多种原因仍未
上升袁大医院运转负荷加重袁加床增多袁工作人员的
压力增大遥

二尧大医院住院难的影响因素分析

导致大型综合医院住院难的因素有多种袁 鱼骨
图可以清晰明了地展示因果关系袁图 圆遥
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渊一冤基层医疗机构实行工资改革后袁缺乏有效
激励机制袁医务人员工作积极性减退

我国正在全国推行新一轮医疗改革袁长期导致大
医院住院难的因素还没有完全解决袁在率先进行改革
的地区又出现了新的问题遥基层医疗机构实行绩效工
资改革后袁出现了野干多干少一个样冶袁医务人员在收
入与工作量不呈明显正比例关系的情况下袁将患者推
往大医院治疗遥上转率增加袁而下转率仍未提高袁势必
会加剧大医院住院难问题遥

渊二冤基层医疗机构诊疗水平较低袁患者对基层
医务人员缺乏信任

基层医务人员学历低尧职称低袁同时技术水平有
限尧缺乏必要的基本素质袁患者对他们存有野信任危
机冶袁这是影响下转率的关键咱圆暂遥 大型综合医院床位
紧张袁同时康复期患者经济收益较小袁为了接诊其他
住院患者袁主观上希望能尽早将康复期患者转到基
层医疗机构遥 但患者有逐高心理袁缺乏医学知识袁同
时质疑基层医疗机构的医疗条件和水平袁不愿意转
院遥 而改变居民长期以来形成的就医习惯和对基层
卫生的负面印象袁基层卫生机构还有很长的路要走遥

渊三冤缺乏转诊标准袁转诊程序复杂
我国目前大医院和基层卫生机构缺乏统一的转

诊标准袁各级医疗机构的诊治范围尧诊治标准和诊治
程序尚没有明确规定袁对于基层医院应该在什么情
况下将患者转入上级医院袁患者康复到什么程度才
可以进入基层医院进行康复治疗等管理环节模糊不

清袁以至于基层医院与大中型医院的转诊无章可依遥
畅通尧高效的转诊机制可以为患者节约医疗费用袁提
高医疗机构卫生资源的使用效率遥 目前袁出于保证
医保基金安全性的考虑袁不同级别医疗机构之间的
转诊程序较为复杂袁往往需要医院出具转诊单袁转往
上级医院治疗的患者多由于不敢耽误病情袁未待办
理好转诊便直接前往大医院治疗遥 而对于可以下转

的患者袁由于大医院诊疗技术水平高袁硬件条件好袁
在没有法律法规强制转诊或他人积极代为办理转诊

手续的情况下袁 患者自然难以主动办理下转手续回
社区治疗尧康复咱猿暂遥 缺乏转诊标准尧转诊程序复杂是
导致大医院住院难问题的又一重要原因遥

渊四冤医保政策尧卫生信息系统建设等因素
医疗保险关于转诊费用的报销程序与范围是影

响双向转诊的重要因素袁减少小病去大医院就诊尧提
高下转率是缓解住院难的重要手段遥 如果医疗保险
的起付线标准和报销比例在各级医疗机构之间区别

不大袁则不足以对患者双向转诊产生明显影响咱源暂遥其
次袁 大医院与基层医疗机构的医疗信息系统建设对
患者转诊具有一定的影响袁 患者信息的顺利对接与
共享袁可以方便大医院尧基层医疗机构及时跟踪上尧
下转患者的诊治情况袁促进上尧下级医院之间患者双
向转诊率的提高袁缓解大医院住院难问题遥

三尧缓解新型住院难问题的对策

渊一冤基层医疗机构建立合理的激励机制尧充分
调动职工的工作积极性

新型医疗改革推广之后袁 部分地区基层医疗
机构医务人员的待遇得到了一定的改善遥 但在薪
酬机制改革的同时袁 必须注重运用适当的激励手
段袁以调动医务人员的工作积极性袁避免野吃大锅
饭冶现象遥 所以袁在提高基层医疗机构人员待遇的
同时袁必须注重绩效分配遥 将医生的收入分为基本
工资与绩效两块袁基本工资部分按照岗位尧职称等
来确定袁保障医生的基本待遇袁稳定基层医疗卫生
队伍遥 而绩效部分与医生的工作量挂钩袁与患者的
满意度挂钩袁 将责任与奖惩标准细化尧 落实到个
人遥 通过合理的薪酬机制尧提供进修深造的机会等
途径袁 保护和调动基层医疗机构职工的工作积极
性袁提高工作效率遥

其他因素 转诊程序 激励机制
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图 圆 大医院住院难的影响因素
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渊二冤基层医疗机构依托大医院技术平台袁提高
诊疗技术水平和资源利用效率

国家推行医院对口支援与帮扶政策袁部分地区
的大型医疗机构凭借自己雄厚的技术力量与较高的

医院管理水平袁通过兼并尧联营尧托管等方式组建医
疗集团尧协作医院和分院等遥 基层医疗机构应充分
利用这一契机袁加强上下级医院联系袁争取得到大医
院在人才培养尧技术水平等方面的指导尧支持袁树立
自身良好形象袁提高患者对基层医疗机构的信任度袁
使医院的社会效益尧经济效益达到最大化遥 江苏省
某市级三甲医院拥有四个分院袁其中两个由医院自
己创办成立袁另外两个分别是原来经营效益不是很
好的市级机关医院和市工人医院遥 总院与分院建立
了良好的协作机制袁长期按计划安排专家到分院轮
流坐诊袁居民在分院就能享受到三甲医院的专家服
务遥 同时总院与分院之间的医院管理信息系统实行
对接袁患者能在总院与分院之间简易尧方便地进行转
诊遥 这在一定程度上可以为大医院合理分流患者提
供便利途径袁改善基层医疗机构的经营状况袁充分提
高上尧下级医疗机构卫生资源利用效率遥

渊三冤相关部门加紧完善转诊标准尧简化转诊程
序袁推动双向转诊机制的良好运行

目前袁相关部门对上转患者的控制较为重视袁但
对于下转患者仍缺乏积极有效的激励措施遥 医保部
门和医疗机构应尽早建立统一的转诊标准袁简化不
同医疗机构之间的转诊程序遥 医疗保障部门通过严
格尧合理控制转诊患者的费用结算袁对双向转诊的标
准尧流程制定明确尧易行的具体规定袁控制上转患者尧
鼓励下转患者咱缘暂遥近年来袁社区卫生服务中心发展迅
速袁大型综合性医院可以对口联系几家社区卫生服
务中心袁签订转诊合作协议袁积极引导常见病尧多发
病尧康复期患者等转入基层医疗机构治疗遥

渊四冤 其他有助于缓解大医院住院难的教育宣
传尧医保信息系统完善尧执业医师管理等

继续加强野大病进医院袁小病在社区冶的教育宣
传袁改变患者的就医观念袁合理引导就医行为遥 双向
转诊机制的良好运行袁离不开高效的医保信息系统袁
上下级医疗机构对于转诊患者的基本信息和病情进

展需要先进的计算机信息系统做后盾咱远暂遥 医保相关
部门和医疗机构应逐步建立完善的医保信息系统袁
使上下级医疗机构能及时尧 方便地共享患者医疗信
息袁促进患者双向转诊袁尤其是下转患者遥同时袁尽快
研究制定执业医师多点执业管理办法袁 以促进执业
医师尤其是中高级职称卫生人才的合理流动袁 帮助
基层医疗机构提高技术水平袁 对于解决大医院住院
难问题也具有一定的促进作用遥
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