
日前，在由《医师报》社和中国医师协会共同举办的“声音·责任 2015 年‘两会’医界代表

委员座谈会”现场，中国工程院院士、沈阳军区总医院副院长、全国政协委员韩雅玲教授指出：“打

造健康中国，医护人员是主力军。因此，若想实现健康中国的梦想，首先要具备一支健康的医护人

员队伍。与此同时，在治疗体系中要打造一条方便快捷的就医路径，建立和健全 ' 康复与预防 ' 这一

重要环节，并确保医保全覆盖与保障水平的不断提高。除了医院和医护人员的付出与努力，还需要

全社会的共同理解和参与。”针对这些热点，韩雅玲院士接受本报记者采访时娓娓道来。

马儿吃得饱驮得少才能跑得快 全国医保统一归口才能良性发展

全民掌握急救技能助力健康中国的实现
康复和预防是实现全民健康的重要举措

医师报：您认为当前医护人员的付出与收获成比例吗？

韩雅玲：医务人员工作负荷很重，所得到的报酬却与付出不成比例。

医师报：医保政策历来是社会各界关注的热点问题，如何才能更合理？

韩雅玲：全国医保统一归口管理，有助于解决当前治疗有别、待遇有差的弊端。

医师报：实现健康中国的目标，除了制定更加合理的政策，充分发挥医务人员积

极性，还能有哪些举措？

韩雅玲：提高各级应对自然灾害和突发事件的救护能力，促进大众掌握急救技能。

医师报：改变当前我国的医疗现状，还能从哪些方面做出努力？

韩雅玲：加快互联网医疗建设可缓解看病难问题，重视康复和预防能从根本

上改善国民健康。

今年两会上，国务

院总理李克强作政府工

作报告时提到：“我们

要不断提高医疗卫生水

平，打造健康中国。”

听到总理提出这样

的目标，韩雅玲在兴奋

之余，还有一丝担忧。

她直言不讳地指出：“如

果作为健康事业主力军

的医务人员不健康，恐

怕‘健康中国’这个目

标难以达到。”

韩 雅 玲 认 为， 目

前我国医护人员（尤其

是大医院的医护人员）

工作负荷过大，健康问

题令人堪忧。调查数据

显示医生患病率显著高

于同年龄段的非医生群

体，持续 10 小时甚至

数十小时高难度的抢救

或手术并不少见，这不

仅容易使医护人员积劳

成疾，也容易产生医疗

安全隐患。需要从国家

层面更加合理地规划和

分配医疗资源。

“医院门诊量、住

院患者量以及手术量方

面，要结合医院的硬件

资源、技术力量以及地

理分布情况做科学的规

划。只有科学规定工作

量，才能从根上解决医

务人员因工作过荷导致

的不健康问题。给大医

院的工作人员适当减负

非常重要，这就像要想

马儿跑得快，就得让马

儿吃得饱、还得让马儿

驮得少，马儿有劲了、

有动力了，同时负担又

轻了，才能跑得快。”

韩雅玲谈道。

动力从何处来？韩

雅玲表示，首先是培养

医护人员树立“全心全

意为患者服务”的宗旨

和“大医精诚”的情怀。

此外，让医护人员拿到

合理的薪酬也非常重要。

“只有医护人员劳动服

务的价格提上去，才能

激励医务人员，在医疗

改革过程中充分发挥出

主力军的作用。”

“目前，我国各类

医保参保人数近 12.8 亿

人，体现了我国医疗卫

生事业取得的巨大成功，

使我国 95% 以上的群众

受到裨益。但因部分医

保配套政策尚不够科学，

导致医院、患者、医生

间的矛盾和隐患日益显

现，急需政府职能部门

重新顶层设计，理顺各

方利益，积极革弊补漏，

尽可能多的对绝大部分

医保‘险种’实行归口

管理，以确保医保政策

的良性发展，真正使其

利国利民。”韩雅玲在

政协委员提案中提出。

韩雅玲调研了东北

多家三甲医院医保运行

情况，她发现主要存在

以下问题：一是医保管

理部门众多，机构和职

能重叠；二是医保设施

重复建设，造成资源浪

费；三是因医保待遇和

报销比例不一，往往会

引发社会矛盾和医患纠

纷；四是医院目前收治

医保患者处于亏损状态，

影响收治积极性。

由于医保涉及各方

利益，但作为具有强制

性的民生政策，患者为

尽快治好病往往只能被

动地遵守，院方为多收

患者有时会选择性收治。

为此，韩雅玲建议，除

商业医疗保险和特殊群

体外，建议所有医保归

口到医疗卫生部门集中

管理，统一病种治疗、

统一配套设施、统一报

销比例、统一培训和进

行设备升级，制定科学

合理、兼顾各方利益的

医保政策，可解决当前

医保中的治疗有别、待

遇有差的弊端，使所有

病人都能得到相对均等

的诊治待遇。另一方面，

政府也要进一步加大医

保投入，减少医院的经

济负担。

“打造健康中国不

是一句口号，要从各方

面做出全方位的努力。”

韩雅玲表示，从近年来

我国发生的多起踩踏事

件、公共场所火灾及自

然灾害等影响较大的危

害性伤亡事件看，我国

社会安全管理和急救水

平仍处于较低层次。

公民急救普及率是

衡量一个国家现代化文

明程度的重要标志。在

发达国家，急救能力还

是公职人员品德素养以

及 履 职 能 力 的 重 要 体

现。美国前总统里根曾

在 7 年的救生员生涯中

拯救过 77 名溺水者。英

国威廉王子是一名娴熟

的紧急救护直升机驾驶

员， 曾 在 2013 年 元 旦

值机时成功救活 1 名溺

水者。“借鉴国外先进

经验，我们首先建议，

对公职人员建立一个刚

性的考核机制。如将急

救技能列入公务员报考

录用、教育培训和职级

晋升的重点内容，对地

铁、建筑等公共服务部

门和高危行业，将‘急

救员证’纳入上岗资质

审查。其次从国家层面

设立‘全民救护日’引

起全民重视。第三，加

大培训宣教力度，拓展

培训项目。如培训创伤、

心肺复苏、烧伤、溺水、

中毒、触电、中暑和呼

吸道异物阻塞等正确的

急救方法。第五，积极

推进相关领域立法。”

韩雅玲强调。

近年来，电子商务

显示出越来越强大的生

命力。“据我了解，在

医疗领域，许多外企和

民企都十分注重发展电

子医疗。当前，电子医

疗应用于导医挂号，应

用于网络医疗咨询，在

很大程度上方便了群众

就医，使许多常见病、

慢性病患者足不出户就

能解决看病问题。当然，

对互联网医疗这一新生

事 物， 还 需 要 重 视 和

探讨如何保证其规范化

的诸多问题，既要积极

地顺应和促进其发展，

利用网络在中国人群中

的普及性，作为实现百

姓医疗可及性的一个平

台；同时也不能忽视其

潜在的风险，包括互联

网医疗行业医务人员的

资质认证和医疗质量如

何保证等。”韩雅玲说。

在“预防、诊断、

抢救、治疗、康复”为

一体的现代化医疗服务

中，康复所起到的重要

作用不言而喻。“现代

化的‘大康复’理念绝

不是指过去医院理疗科

的业务，也不单是促进

疾病愈合的过程，而是

一个包括了全面促进疾

病愈合、预防疾病再发、

使患者保持良好身心状

态和健康生活方式的综

合性防控体系。康复治

疗过程中至少要给患者

开出‘5 个处方’，包

括运动处方、心理处方、

药物处方、营养处方和

戒烟处方，甚至还应包

括管理体重、内分泌、

代谢的‘瘦身处方’等。”

韩 雅 玲 表 示， 如 果 从

政府层面重视康复和预

防，既可提高国民健康

素质，又可减少国家卫

生财政支出的负担。
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