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扎实推进实施国家基本药物制度

财政部副部长    王   军

自国务院出台《关于深化医药卫生体制改革的意见》

（以下简称《医改意见》）和《关于深化医药卫生体制改革

的实施方案》（以下简称《实施方案》）以来，医改工作总

体进展顺利。各地一方面贯彻落实医改政策，一方面结

合实际、大胆创新，探索出很多好的做法和经验，例如

安徽省在实施基本药物制度过程中，趟出了一条基层医

疗卫生机构综合改革（以下简称综合改革）的路子，值得

借鉴。

一、借鉴创新，大力支持基层医疗卫生机构

综合改革

第一，综合改革有效解决了基本药物制度实施过程

中的各种困难。基本药物制度实施以来，各地遇到了一些

问题。一是基本药物制度涉及生产、定价、招标、配送、

使用、补偿、报销等多个环节，是一项系统工程，单个环

节改革难以解决问题。二是如何保证机构愿意配备、医

务人员愿意使用、群众愿意接受基本用药。三是取消药

品加成后，如何解决收入减少问题。四是乡镇卫生院取

消药品加成后，村卫生室如何正常运营。这些问题不同

程度地影响了基本药物制度实施的进程。安徽省没有纠

缠于某一个环节的具体问题上，而是抓住了体制机制综

合改革这一“牛鼻子”，全面推进基层医疗卫生机构的人

事、分配（包括绩效工资）、补偿、药品采购等各个方面的

系统改革，较好地解决了上述问题。

第二，综合改革体现了“花钱建机制”的精神，符合

医改的要求。医改方案有两项最实质的要求，一是加大

投入，二是改革体制机制。安徽省全面推进基层医疗卫

生机构综合改革，将从根本上转变基层医疗卫生机构体

制机制，促进其健康、可持续发展，充分体现了“花钱买

机制，花钱建机制”的决心。国内外的经验和教训表明，

在大幅度增加政府投入的同时推进体制机制改革，有利

于降 低改革成本，提高投入效率，让人民群众得到更多

的实惠。如果先增加投入再实施改革，不仅改革的难度

更大，成本也会更高，效果将大打折扣。安徽省牢牢抓住

未来三年政府卫生投入将大幅度“做加法”这一契机，大

力推进改革，提高投入效率，达到事半功倍的目的。

第三，综合改革为完善基层医疗卫生机构补偿机制

创造了条件。单就取消药品加成进行补偿存在以下困扰 ：

一是“取消了多少”难理清。基层医疗卫生机构按规定药

品加成率为15%，但实际上加成至少 30 —40%，甚至更

高。到底“取消多少”难以理清。二是“补多少、怎么补”难

决策。若统一按 15% 补偿，易操作但明显不够 ；若按实

际加成补偿不合常理，也难以操作 ；如果不补加成而是

包人员工资也难以操作。三是“补偿和取消”难排序。应

该“先补后取消”，还是“先取消后补”。四是“减少还是增

加”难计算。这项改革减少了收入，其他项目增加了投入，

怎样计算。安徽省综合改革明确实行综合核定收支及差

额补助的办法给出了解决问题的答案，而且还建立了投

入产出效率相对较高的机制，这样的补偿机制符合实际。

第四，综合改革为基层医疗卫生机构实施绩效工资

夯实了基础。为配合基层医疗卫生机构实施基本药物制
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度，党中央、国务院决定在义务教育学校之后、其他事业

单位之前在基层医疗卫生机构和公共卫生事业单位实施

绩 效工资。在 2009 年 11月召开的绩 效工资工作座谈会

上，李克强副总理明确要求，各地要建立科学的绩效考

核机制、合理的绩效工资水平决策机制、有效的激励约

束机制，规范补贴和收入分配秩序，统筹在职人员与离

退休人员的收入分配关系，使基层医疗卫生机构人员总

体收入水平不降 低，积极性有所提高。安徽省的综合改

革，明确了人员配备标准、比例以及富余人员、不合格人

员分流安置办法，建立了新的用人机制，为建立“三个机

制”、做到“一个规范”、实现“一个统筹”，全面实施绩效

工资奠定了坚实的基础，在核定人员支出时，和当地事

业单位平均工资水平相衔接，把绩效工资这一大难题解

决于无形之中。

二、加大投入，完善基层医疗卫生机构补偿

机制

加大投入不仅是“将基本医疗卫生制度作为公共产品

向全民提供”的要求，是《医改意见》和《实施方案》的要求，

更是公共财政的光荣责任和重大使命。各级财政部门一

定要认真履行这一使命和责任，积极支持医改，尽心参

与医改。在综合改革过程中，安徽省财政部门不仅积极会

同有关部门推动体制机制的改革，还认真履行财政职能，

切实加大投入，建立并不断完善基层医疗卫生机构的补

偿机制。天津、江苏、辽宁等地也结合本地实际，大胆创

新，在建立多渠道的补偿机制、充分发挥医疗保障基金

对基层医疗卫生机构取消药品加成后的收入补偿作用方

面进行了积极探索。

第一，要统筹算账，综合核定收支。按照《医改方案》

规定的“核定任务、核定收支、绩效考核补助”的财务管

理办法，统筹考虑基层医疗卫生机构各方面的收入和支

出，科学合理地核定其经常性收入、经常性支出及其差

额。因此，各地在完善基层医疗卫生机构补偿机制时，首

先要统筹算账，综合核定收支，全面、准确核定基层医疗

卫生机构的收入、支出及收支差额，不漏项，不重复。经

常性收入主要核定医疗服务收入、药品收入、基本公共卫

生服务收入、重大公共卫生服务收入以及其他收入 ；经

常性支出主要核定人员支出、药品支出、业务运转支出

以及其他支出。从收入来源渠道来说，医疗服务收入和

药品收入主要来源于医保基金付费和个人付费，取消药

品加成后药品收入等于药品购置成本。基本公共卫生服

务收入和重大公共卫生服务收入来自于财政通过购买服

务方式核定的专项补助。在经常性支出中，人员支出应

统筹考虑实施绩效工资所需经费，要按照文件规定，确

保人员工资水平与当地事业单位平均工资水平相衔接。

同时，基层医疗卫生机构既要将原来药品收入不合法、不

合规的“黑色收入”剔除，又要进一步强化内部管理、增

收节支，在此基础上，再考虑如何对经常性收支差额补

偿到位的问题。

第二，要积极探索多渠道补偿，不断完善补偿机制。

最近，李克强副总理多次要求在整个医改资金中要下决

心调整支出结构，并尽可能以投入换来机制。基层医疗卫

生机构实行基本药物零加成销售后，各项医疗保障基金

的药品费用负担相应减轻，目前一些地方积极探索通过

医保基金对基层医疗卫生机构原药品加成收入给予合理

补偿的办法。建立多渠道的补偿机制 , 既有利于彻底扭转

以药补医机制 , 切实减轻群众的医药费用负担 , 又有利于

进一步完善医保制度，强化医保基金对医疗服务的监管

作用 , 还有利于促进患者向基层医疗卫生机构的合理分

流 , 真正实现人民群众得实惠、医务人员受鼓舞、医保支

付起作用、政府财力可承受的多赢局面，有利于基本药物

制度的顺利实施。因此，在推进基层医疗卫生机构综合

改革和实施基本药物制度的过程中，各级财政部门一方

面要认真贯彻落实政府卫生投入政策，确保基层医疗卫

生机构和各项医疗保障基金的财政补助政策落实到位。

另一方面，还可以充分利用 2010 年新农合、城镇居民医

保财政补助标准大幅提高的有利时机，积极会同有关部

门综合考虑报销水平提高、报销限额提高、药品加成取

消、个人支付数额下降、基金和财政承受能力等因素，充

分发挥医保基金对基层医疗卫生机构取消药品加成后收

入的补偿作用。但是，需要强调的是，拓宽补偿渠道、建

立多渠道的补偿机制，是为了使补偿机制更完善更科学

更可持续发展，是为了使国家基本药物制度尽快在基层

得以落实到位，各级财政决不能因为探索其他补偿渠道

而减少医改财政投入。既定 8500 亿元的新增财政投入

可以调整支出结构，但总量不能减 少，要不折不扣地落

实到位，甚至随着经济财政状况的好转还要有所增加。

第三，加强绩效考核，确保成效。各地在实施基本药

物制度、取消药品加成并推进综合改革的同时，一定要

建立起绩效考核机制，切实加强资金管理，使基层医疗

卫生机构既有“绩”，又有“效”。一方面要加强对机构的

考核，另一方面要加强对医务人员的考核，确保其承担的

医疗服务和公共卫生服务有质有量有效率，既调动其积
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极性，又维护公益性。同时，将考核结果与基层医疗卫生

机构的补偿机制、工作人员工资待遇挂钩，形成科学合

理、激励约束的分配制度。这是综合改革能否成功、能否

提高基层医疗卫生机构服务质量和服务能力，让群众真

正受益的基本保证。

三、狠抓落实，切实支持做好医改各项工作

第一，高度重视，贯彻落实医改政策。各级财政部门

要充分认识到基本药物制度改革的重要性、紧迫性和复

杂性，进一步增强推进医改的紧迫感、使命感和责任感，

以更加积极的态度、更加有力的措施、更加迅速的行动

将医改政策贯彻落实到实际行动中去。要认真学习借鉴

安徽、辽宁、天津、江苏等地的做法和思 路，坚持“合理

定价、综合改革、多头补偿、反腐倡廉”的改革要义，因

地制宜，积极创新，根据本地实际积极探索。为鼓励地方

加快推进基本药物制度，中央财政将通过以奖代补方式，

对工作起步早、开展好的地方予以奖励。

第二，加大培训，准确理解医改精神。各级财政部门

要结合本地的实施方案和配套文件精神，利用多种形式

对市县财政干部开展培训。培训要细化内容、注重操作、

讲究方法，使医改精神入耳、入脑、入心，确保医改政策

在基层贯彻落实时不走样、不变形。

第三，编好预算，切实保障医改资金。对已确定的医

改任务特别是实施基本药物制度所需资金，各级财政部

门要切实做好资金保障工作。2010 年预算要确保政府卫

生投入增长幅度高于经常性财政支出的增长幅度，政府

卫生投入占经常性财政支出的比重要有所提高。财

财政部部长助理胡静林赴河北 

调研“金财工程”

2 月 21 至 22 日，财政部部长 助理胡 静 林先

后到河北 省财政 厅、保定市财政 局、定兴县财

政 局 和 李 郁庄乡财政 所，调 研“ 金 财工 程 ”应

用支撑平台实施 与应用情况，实地 观 看了平台

和系统 演示，并与当地 财 政干 部 进 行了交 流。

                           （本刊记者  摄影报道）     
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