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在美国专栏医考之路
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“两证”让事业迎来新天地
   ▲ 江苏常州 潘朝霞

2014 年，对于我而言，是收

获颇丰的一年。那一年，我拿到

了两个证：一个是执业医师资格

证，一个是执业药师资格证。

回想执考的日子，真的是很

苦，游戏、逛街、旅游、饭局都

离我远去了。时间似乎过得很

快，白天患者不断，几乎没有

时间看书，每晚只有等孩子睡

着了，夜里 10 点多才能真正开

始学习，每晚都要学习到深夜

一点左右，灯下苦读的我忘了

蚊虫叮咬，实在困极了就用凉

水洗脸、洗头、风油精等提神。

早上 4 点半就准时起床，哪

怕再困，都强制自己不能多

睡一分钟，我暗暗地给自己

加油！

在临近执考三个月的时

间，我放弃了家务、忽略

了与老人和孩子的陪伴，

直到考试的前一天。为了

抓紧时间学习，无论是做

饭、吃饭，就连上卫生间

的时候手里也拿一本书或

习题，时时地翻来看看，

有的数字及英文实在记不

住，就写在手心或胳膊上，

反复地多看几眼。不知

不觉这些知识记得更加

牢固了，做起习题来感

觉也越来越轻松。

2014 年 的 最 后 一

天，我正式通过考试。

医考的通过是我人

生旅途中一个重要的

里程碑，让我不再卑

微地生活、不再忐忑

不安地上班，更重要

的是我要拥有了自己

的一番事业。去年自

己的个体药店升级为

有限公司，今年我将

投资一家综合医疗

门诊部，现正在筹

建中，我坚信我的

未来会更加美好！

11

 中美医疗面面观之医生收入

专业服务费VS以药养医
▲ 美国南加州大学临床医学教授  乔人立

医生在行医时谋

求私利大概是触发社

会仇视医生的原始驱

动力。 无论哪国 医生

提供服务都应该得到报

偿，但现实的矛盾却在

于，中国医生收费低廉

而医患关系紧张，美国

医生收费高的多却仍然

受到社会尊重。那么，

中国与美国医生的利益

以及获取利益的方式可有

差别？差别何在？

美国：医生收入和医
院盈亏几乎没有关系

在美国，绝大部分医

生通过开业行医获得收入。

医生开业是在行医执照规

定的条例下，以独立法人的

身份开设私人诊所向社会提

供服务并收费。医生收费属

于按时间计费，凭本事干活

凭工作量挣钱的性质如同修

车。所获得的收费减去运作

成 本 便 是 医

生的实际收入。假设成本不变，

增加收入的唯一办法是多看患

者。医生开业是否成功，全在于

是否能够建立一个常规来自己诊

所就医的，视自己为“私人医生”

的患者人群。

开业医生与医院之间乃是合

同关系，医生到医院看诊自己所

收的住院患者仍然是按照自己所

耗时间向保险公司（而不是医院）

收取专业服务费。因此，医生收

入和医院的盈亏几乎没有关系。

医生将自己需要住院的患者收入

某家医院是为医院带去机会，而

去哪家是可以由医生挑选的。因

此，为每一位住院患者负责的都

是具体到其各自的“私人医生”。

在医生与患者之间，医院里的科

室几乎没有利益牵涉，因此医院

病房对科室没有“地盘”的意义。

美国医院的科室，如内科、

外科，其责任是各自负责向医院

保证自己科下医生的专业资质以

及人品道德。医生专业费用以外

的其它所有医疗费用，如病床

与医院设备器材使用费、药费，

乃至护理辅助人员工资等涉及

大项诊疗服务的消费是患者

（ 或患者的保险公司）

与医院之间的事，

与医生没有实质关联。这样的设

置下基本无法形成在开药和做检

查时让医生截取回扣的机制。在

私人诊所，推销员还可以通过提

供免费样本让医生了解自己的产

品，在教学医院里则明文禁止药

物推销员接触医生。此外，医生

也不得入股投资医院，不得自己

开设药房。

中国：医生对医院经济负责

没有医生，医院就无从获得

任何医疗费用收入，这在中美乃

至全世界都一样。中国医疗改革

也让医院自负盈亏，但与美国最

大的区别是，医院转而要求每个

科室作为独立经济核算单位，科

室再将任务分派至医生。中国的

门诊部和住院部都属于医院的一

部分，医生都是医院的雇员，必

须在经济上向科室和医院负责。

医生对医院的经济负责意味着医

生必须全部承担下实现科室乃至

整个医院所有运营耗费的成本回

收与盈利，创造出所有护理辅助

人员工资收入的巨大任务。这一

任务比起医生仅为自己创收来说，

大的不成比例。

然而，中国医疗改革最大的

自相矛盾之处在于，实行医院商

业化自负

盈

亏的同时又硬性规定医生服务的

收费标准，标准被压到低得不合

乎任何市场常理。既然医生必须

向医院的经济负责而又不能增加

自己就诊的专业劳务费，医生要

想创收就只能转向药物及设备使

用等其他方式。“以药养医”本

质上等同于让医生每次做用药决

定时必须同时决定自己的利益取

舍，这势必无时无刻的动摇任何

专业人士的道德界限，却几乎成

了奉行的模式。

这样，中国医院的运行模式

配上改革的结果把中国医生连同

医生的利益绑在了医疗服务这一

营业额巨大的社会产业的唯一入

口，推向了风口浪尖。学医原本

比所有其他专业都要更为耗时耗

精力，可怜中国医生还要学会经

济管理才能生存，然后不但没人

领情反而成了发泄对社会医疗系

统制度所有不满的唯一对象，挨

骂挨打挨杀。

勿用说，行医向钱看，尤其

如果钱重于医，属于腐败，可以

引发社会不安。但防止腐败纠正

腐败，空谈医德苍白无力且不是

靶心，根本在于去除滋生或促生

腐败的根源。

总之，中美医生利益差别的

本质在于医生的利益是否与医院

与药房的盈亏基本脱节。美国医

生服务的专业收费主要取决于市

场调节，专业收费标准与本专业

资质培养所需的投入以及工作

性质以及所承当的责任风险相

应。但是，医生专业收费再高，

相对于医疗服务的其它内容

（药费，医院设备使用与护理

辅助人员工资等）却只是一小

部分。
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