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新政对医院来说是个压力山大的改革

实施一年，恶意欠费没出现
本报记者 马媛媛

自2012年6月起，潍坊市县级及以下医保、新农合定点医疗机构逐步探索推行“先看病后付费”
试点，不到一年，已惠及5万多名出院病人。作为潍坊首家试点实施先看病后付费的医疗机构，潍坊
市第二人民医院经历了哪些困难？又将如何走下去？

从未有过的压力
3月20日早上8点，潍坊市第

二人民医院住院部主任钱锋来到
医院。在他的办公桌上，有一份各
个科室的床位清单。

“连配餐室都加上床位了”，
钱锋说。目前，医院病房“加床”已
经逐渐常态化。随着新病房楼的
逐渐开放，将有300多个床位投入
使用，以缓解床位紧张的现象。

一份来自医院住院部的数据
统计，从2011年11月开始实施先
看病后付费模式，截至目前，共有
7298名患者从中受益，约占总体
住院人数的80%，且没有出现一例
恶意逃费现象。去年一年，医院住
院人数为1 . 4万，与往年相比，出
现了小幅增长。

实施新模式的一年多里，钱
锋经历了工作以来从未有过的压
力。“刚开始小半年压力最大，现
在已经好多了”。相比钱锋的压
力，科主任对新模式的实施也有
自己的担忧。一名医院的科主任
认为，生命无常，面对一些急症患
者，有时再高明的医生也无力回
天，在患者承担较大治疗风险时，
家属也会出现分歧。先治疗，如果
结果不如人愿，家属是否认可，是
否愿意掏腰包付费呢？但从另一
个层面说，为了能让患者和家属
满意，医院的医护人员在服务质
量和诊断水平上，确实也有了提
高。

在钱锋看来，新模式实施一
年多，从医院住院患者情况来看，
潍坊市民对新模式的反应一直处
于相对温和的状态。刚开始实施
新模式的时候，市民表现得不是
特别积极，多数患者在办理住院
手续时，都是在工作人员的建议
下签署先看病后付费的责任书；
新模式实施一年多，市民恶意欠
费的现象也没有出现。这样的温
和状态，对刚刚开始试点的医院
来说，无疑是个好现象。

在医院宣传科科长肖磊看
来，先看病后付费实施一年多，医
院确实发生了一些微妙的变化。
比如医护人员的工作积极性提高
了，客户服务部接受的患者投诉
件少了，医院接诊量和住院人数
有了小幅增长，患者对医院的满
意度有了明显提高。

潍坊市卫生局的数据显示，
目前潍坊14个县市区(开发区)的
126个医保、新农合定点医疗机构
都已开展了“先看病后付费”试

点，自2012年6月起，潍坊市县级
及以下医保、新农合定点医疗机
构逐步探索推行“先看病后付费”
试点，不到一年，就已经惠及5万
多名出院病人。

前半年

每天都提心吊胆
2011年11月，潍坊市第二人

民医院开始试点先看病后付费模
式。

在此之前，医院院长杨国儒
与奎文区卫生局相关负责人多次
到济宁学习经验。比如学习兖州
经验，申请政府协调有关部门如
财政、民政、社保、卫生等相关部
门，根据潍坊市相关医疗政策制
定具体实施方案。在经过大量的
调研之后，政策落地。

但是当真正开始实施，一些
实际情况还是给医院带来了不小
的压力。根据医院的统计数据，医
院住院患者平均治疗花费约4000

元，目前，80%住院病人“先看病后
付费”，去年一年，医院垫付总资
金达4000万以上。

逃费，这是钱锋最担心的事。
万一出现恶意逃费现象，不仅给
医院带来财政危机，就连其他符
合先看病后付费条件的患者也将
受到影响。

刚开始实施新模式的前半
年，钱锋每天都过得提心吊胆。在
实施新模式之初，不断有“噩耗”
传来，上海一家民营医院先看病
后付费实施一年，就因为赔本搞
不下去了；南京一家医院也在实
施该模式中出现了严重的财政漏
洞……钱锋发现，失败案例主因
是患者大量逃费，医保、新农合不
健全，导致医院产生大量坏账。

而新政实施一年多，钱锋担
心的患者恶意逃费现象并没有发
生。目前医院除了两名申请分期
付款的患者，并没有出现一例恶
意逃费现象。但没有逃费现象，并
不代表医院可以“高枕无忧”。从
医院财务科的统计数据来看，医
院自建院到实施新模式之前，患
者欠费总额还不到100万，但如今
只去年一年，医院的欠费金额就
高达160万。当然，这些欠款可能
很快就能还上，但从医院的角度
来说，忧虑是无法避免的。

“这仅是我们医院，如果在更
大的医院推行新模式，那欠费现
象将更严重”，钱锋认为，尽管这
是一项惠民政策，但哪些医院可

以推行、如何推行，还需要不断的
探索。也有医护人员表达了自己
的担忧：患者到医疗机构住院不
需要缴纳任何费用就能住院，可
能会导致患者的控费意识淡化，
有可能出现要求医疗机构提供超
病情需要的服务，导致费用上涨，
医保、新农合基金超支。这样，并
不利于新模式的长久实施。如何
避免这种现象，让患者最大化的
利用每一分钱，还需要在实践中
不断改进。

诚信考验
第二人民医院多数领导对实

施先看病后付费模式抱有信心。
钱锋则认为，从医院的长远发展
来看，新模式有必要继续走下
去，但是不能着急，不能盲目。

前几天，钱锋在办公室接到
一个东北口音的电话：“你们那
不用交钱就能看病？”对方语气
中难掩兴奋，钱锋详细向对方介
绍了先看病后付费的相关流程
后，对方有些失望地告诉钱锋，
他们当地还没有实施这项政策。

这不是个例，在潍坊各医疗
机构推行先看病后付费的模式

后，享受到该政策的市民纷纷响
应。对于患者来说，“先看病后
付费”无疑是一个利好消息。但
是对于实施单位来说，这样的
“利好”政策却不敢过于泛滥地
实施。

改革解决问题，但也总是面
临新的障碍。在钱锋看来，目前最
大的潜在危机就是“恶意逃费”问
题。虽然从一年多的实践结果来
看，恶意逃费的现象并不多见，但
从长远发展来看，如果全面推广

“先看病后付费”的制度，逃费问
题恐怕难以避免。

钱锋认为，要按照实际，不能
盲目跟风，也不能急于求成。一方
面，市民要善待新政予以支持；另
一方面，政府应在技术层面上加
快医院信息化和诚信体系建设。

“先看病后付费”模式只能逐
步推进、试点先行，不能硬推。

政策实施一年多，媒体、社
会持续关注，也从另一个层面体
现了它的社会价值。而不管这项
政策是否能够在未来全面推行，
对患者来说都是一场诚信的考
验。

患患者者与与医医院院签签订订的的““住住
院院治治疗疗费费用用结结算算协协议议书书””。。

本本报报记记者者 孙孙国国祥祥 摄摄

格格相相关关链链接接

““先先看看病病，，后后付付费费””模模式式

就就诊诊流流程程
((一一))纳纳入入医医保保、、新新农农合合的的病病人人

在在办办理理住住院院手手续续和和住住院院治治疗疗期期间间
无无须须交交纳纳住住院院押押金金，，但但须须与与医医院院签签

订订《《住住院院治治疗疗费费用用结结算算协协议议书书》》，，并并

将将其其社社保保卡卡、、医医保保证证、、新新农农合合证证、、身身

份份证证复复印印件件交交住住院院处处保保管管。。医医院院在在

患患者者出出院院前前11——22天天内内向向患患者者或或患患者者

的的家家属属告告知知其其住住院院期期间间的的大大体体花花

费费和和个个人人应应承承担担的的大大致致数数额额，，以以备备

患患者者筹筹措措住住院院费费用用。。

((二二))患患者者出出院院结结算算时时只只需需向向医医

疗疗机机构构支支付付城城镇镇职职工工医医疗疗保保险险、、城城

镇镇居居民民基基本本医医疗疗保保险险、、新新型型农农村村合合

作作医医疗疗及及民民政政保保险险后后个个人人所所承承担担

的的费费用用。。

((三三))病病人人出出院院结结算算将将个个人人承承担担

费费用用一一次次性性结结清清后后，，住住院院处处及及时时将将

病病人人的的社社保保卡卡、、医医保保证证、、农农合合证证本本

人人或或陪陪护护人人身身份份证证复复印印件件等等归归还还。。

((四四))病病人人确确因因家家庭庭困困难难，，出出院院

结结算算难难以以一一次次性性结结清清时时，，可可到到所所在在

社社区区((村村))居居委委会会开开具具困困难难证证明明，，并并

加加盖盖街街道道((乡乡镇镇))民民政政部部门门公公章章后后，，

与与医医院院签签订订延延期期或或分分期期还还款款合合同同，，

然然后后再再办办理理出出院院手手续续。。住住院院处处应应将将

病病人人的的社社保保卡卡、、医医保保证证、、农农合合证证、、本本

人人或或陪陪人人身身份份证证复复印印件件等等归归还还。。
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