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潍坊市医疗机构医疗欠费处理存在问题及对策
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+摘%要,目的.分析潍坊市医疗机构医疗欠费追讨及处理情况!探讨存在问题及改进措施# 方法.采用分

层整群随机抽样方法!抽出潍坊市 $# 所各级各类医疗机构!对其医疗欠费处理情况进行问卷调查和统计学分

析# 结果.医疗欠费已经对部分医疗机构的经营和发展产生了一定的影响-医疗欠费追讨方式单一!效果不够

理想-医务人员和专业诊疗科室承担了过多的欠费追讨责任-医疗欠费损失后果全部由医疗机构承担!政府"

社会缺乏救助办法# 建议.政府应建立面向弱势群体的危急重疾病医疗救助基金-医疗机构内部应设置专职

或兼职的医疗欠费管理机构!采取多种手段!加大欠费追讨力度-完善医疗欠费相关法律规定#
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%%随着我国各项医疗卫生制度改革进程的加快和

社会经济成分的多元化!各种各样的医疗欠费呈逐

年上升的趋势!医疗欠费的逐年增加和清偿困难已

成为医院管理的难题!过多的难以处理的医疗欠费

直接影响了医院资金的周转和日常业务的正常运

行% 本文对潍坊市 $# 所医疗机构 $$- 例医疗欠费发

生后的处理情况进行了调查分析%

$ 资料来源与方法

采用分层整群随机抽样方法!抽出潍坊市奎文

区(寿光市(昌乐县三个样本县区的 $# 所各级各类

医疗机构!其中三级医院 $ 所!二级医院 ' 所!一级医

院 ) 所!卫生站(卫生室(诊所等 - 所!专科疾病防治

站 $ 所% 对所选医疗卫生机构 !""!0!"") 年医疗欠

费的总体情况进行调查!同时对被调查机构 !""&0

!""' 年发生医疗欠费的 $$- 例病人进行问卷调查!

利用 IOII 软件进行数据处理!采用统计描述(

#

!

检

验等统计学方法进行分析%

! 结果与分析

!E$ 医疗欠费基本情况

$# 所医疗机构中!有 $! 所医疗机构 !""!0!"")

年间未发生医疗欠费!' 所医疗机构有医疗欠费% 有

欠费医疗机构中!有三级医院 $ 所!二级医院 - 所!一

$&

!

基金项目$潍坊市科学技术发展计划项目&!"")"!"-#'%
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级医院 ! 所% 从医疗机构举办者性质来看!发生欠

费的医疗机构均为非营利性医疗机构% ' 所民营医

疗机构均未发生欠费)$" 所政府办医疗机构中 R 所

无欠费!' 所有欠费)! 所企业办医疗机构均未发生

欠费% 三者之间差别有显著意义&Oj"E"&'% ' 所

医疗机构中有 R 所 !""!0!"") 年累计欠费占 & 年总

收入的比例超过 $(!其中一所医疗机构 !""& 年医

疗欠费达 $&#E'$ 万元!占当年收入的 !)E'()还有 -

所医疗机构累计欠费占年收入的比例在 $(以下%

!E! 病人欠费基本情况

在 $$- 例欠费病人中!农民最多!占到了总数

的 R'E'(!其次为下岗或无业人员&!"E!('!其余

依次为企业职工&#E)('(无主病人&#E)('(学生

和儿童&'E#('(机关事业单位工作人员&'E"('(

公司职员&)E$('(退离休人员&$E/('% 在上述

人群中!农民(下岗或无业人员(学生和儿童三部分

占到欠费病人总数的 )&E/(!欠费总额占到总数的

)!E&#(!可见弱势群体在欠费人群中占到较大比

重% 欠费病人中!因经济困难而欠费者最多!恶意

欠费(无主病人欠费分列第二(三位% 本次调查中

未发现有少收病人费用导致的欠费&表 $'% !""&

年欠费病人人均欠费额为 ! "#' 元!!"") 年人均欠

费额为 ! R$- 元!!""' 年人均欠费额为 - !'/ 元!呈

明显增长趋势%

表 $%病人欠费原因分析

欠费原因 频数 构成比&('

经济困难欠费 && -/E!

恶意欠费 !& !$E#

发生医疗纠纷欠费 R !E)

无主病人欠费 $- $!ER

单位欠保 ! $E/

民刑事案件纠纷欠费 $$ #E)

突发事件欠费 R !E)

其他 $ "E#

合计 $$- $""E"

!ER 病人欠费追讨情况

$$- 例医疗欠费中!有 /- 例医疗机构在发生欠

费后曾进行过追讨!但有 R" 例未进行追讨!占总数

的 !)ER(% 调查 R" 例未追讨的原因发现!主要是由

于医疗机构没有精力追讨或知道追讨很难而未对欠

费病人进行追讨!占到了总数的 /)E)()仅有 $ 例欠

费医疗机构表示不想追讨&表 !'% 可见医疗机构并

非对欠费不想进行追讨!而是迫于追讨难度太大!追

讨效果不理想才不去追讨欠费%

表 !%欠费未追讨的原因

未追讨原因 频数 构成比&('

知道追讨很难 $" RRER

没有精力追讨 $) &RER

责任不明 R $"E"

不想追讨 $ RER

合计 R" $""E"

!E- 医疗欠费追讨方式

对 /- 例欠费的追讨中!直接向病人追讨是医院

采取的最常用的方式!占总数的 /&E'(% 但没有医

疗机构通过法律途径提起诉讼来向病人追讨欠费

&表 R'%

表 R%医院对医疗欠费的追讨方式

追讨方式 频数 构成比&('

直接向病人追讨 '! /&E'

通过当地政府(单位追讨 & )E"

通过法院追讨 " "

其他方式 ' /ER

合计 /- $""E"

!E& 医疗欠费追讨责任

在 /- 例有追讨的欠费病例中!有 )R 例由病人诊

治科室负责追讨!占总数的 '&(!!$ 例&!&('由医

院负责进行追讨%

!E) 欠费损失的处理方式

$$- 例医疗欠费病例中!有 $"$ 例采取了医院挂

账的方式!$! 例由病人诊治科室承担!$ 例由诊治医

务人员承担% 调查中未发现有其他部门和机构如卫

生行政部门(民政部门等承担欠费的现象&表 -'% 可

见对与医疗欠费造成的损失后果!$""(是由医院的

单位或个人来承担的!这对于本来就是非营利性质

的医疗机构造成了更大的经济负担!对于医疗机构

的发展是很不利的%

表 -%对病人欠费处理情况

欠费处理方式 频数 构成比&('

医院挂账 $"$ //E)

病人诊治科室承担 $! $"E&

诊治医务人员承担 $ "E#

卫生行政部门补偿 " "

民政部门承担 " "

其他机构或人员承担 " "

合计 $$- $""E"

!&
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R 讨论

RE$ 医疗欠费已经对部分医疗机构的经营和发展产

生了一定的影响

由前述调查结果可知医疗欠费只对潍坊市部分

医疗机构有影响% 但从医疗机构的性质和类别来

看!发生欠费的医疗机构全部为政府办医疗机构!而

且均为一级以上医院!基层医疗机构如卫生室(诊所

未发现有欠费% 另外!随着病人医疗欠费额的逐年

增长!在这些医疗机构中病人欠费已经对医院的经

营产生一定影响!甚至已经对有的医院经营产生严

重影响% 因此有必要加强对医疗欠费的处理和追

讨!以确保医疗机构的正常发展和运营%

RE! 医疗欠费处理中存在的问题

RE!E$ 欠费追讨方式单一!效果不够理想

医疗欠费的追讨!是困扰医疗机构的一大难题%

虽然医疗机构也努力采取措施!进行欠费的追讨!但

追讨方式比较单一!追讨效果也不好% 医疗机构采

取的主要追讨方式就是向病人本人进行追讨!也有

部分有工作单位的病例!医疗机构通过其单位或当

地政府进行追讨% 但医疗机构普遍没有采取法院诉

讼的追讨方式% 医疗机构之所以不采取法院诉讼的

方式!一方面是因为医院诉讼的方式比较繁琐!需要

牵扯医院大量的精力和物力)另一方面!即使法院判

决医疗机构胜诉!部分经济困难的病人也因为无力

支付欠费而使法院判决成为一纸空文!结果往往是

费用没有追回!还要垫上差旅费和诉讼费% 由于追

讨效果不理想!使得医疗机构追讨欠费的积极性也

不高!甚至对于部分欠费医疗机构根本不去追讨%

这反而使部分患者认为对于医疗费用可以能拖则

拖!能欠就欠!从而形成恶性循环!造成更大数额的

欠费%

RE!E! 医务人员和专业诊疗科室承担了过多的

欠费追讨责任

大多数医院为了督促诊疗科室和医生减少医疗

欠费!在处理欠费追讨责任时!会做出规定要求谁造

成欠费!谁负责追讨% 本次调查也发现!由于大多数

医疗机构并没有设置专职或兼职的医疗欠费追讨机

构!因此对欠费的追讨责任!主要由病人诊治科室负

责!其次由医院负责进行追讨% 虽然调查中仅有 $

例由诊治的医务人员负责追讨的病例!但追讨责任

由病人诊治科室负责的这部分病例!科室往往会将

责任转嫁到诊治的医务人员身上!所以在实际追讨

欠费的过程中!诊治的医务人员承担了大部分的追

讨责任% 这种追讨欠费的方式要消耗医生和专业科

室大量的精力!使得专业科室不能专心致力于本职

工作% 而且!由于医生和科室怕承担欠费后的追讨

责任!在治病救人的时候!首先想到的是病人能否给

付足够的医疗费用!看到可能会欠费的病人就拒绝

或推诿治疗% 这种做法其实违背了医疗机构救死扶

伤的宗旨和医生的职业道德!而且也更进一步激化

了目前紧张的医患关系%

RE!ER 欠费损失后果全部由医疗机构承担!政

府"社会缺乏救助办法

造成医疗欠费的原因是多种多样的!而且很多

医疗欠费是由于社会因素造成的!但目前我市医疗

欠费却是 $""(由医疗机构来承担损失后果的% 如

发生突发公共卫生事件后!对于健康受到损害的无

辜受害者!政府要求医疗机构应该首先以保护公民

生命健康为前提!积极对病人进行抢救治疗!但事件

过后拖欠的医疗费!却要求医疗机构来承担!这等于

将应该由政府承担的责任转嫁给了医疗机构% 再如

对于经济困难的弱势群体!政府和社会应该通过完

善对这部分人群的医疗保障!对其进行扶助!使其能

够在患病时得到有效的治疗!而不是等到这部分患

者因经济困难发生欠费后!要求医疗机构无条件的

承担他们治疗费用%

可见!目前在医疗欠费后果的处理上存在一个

普遍的问题!就是医院过多的承担了本应该由政府

和社会承担的责任% 这一方面增加了医疗机构的经

济负担!使医疗机构在经营上受到很大的影响!势必

造成医院缺乏发展后劲!不能从硬件和软件上加以

完善和改进!.看病难/这一群众反映较为强烈的社

会问题也就不可能得到缓解% 另一方面很多医疗机

构为了规避欠费的风险!采取各种措施来减少欠费%

比如要求患者先交费!后治疗!如果预交费不足!医

院会马上停止治疗!最终损害的将是患者的利益%

所以!虽然从表面上看医疗欠费损害的是医院的利

益!实则是全社会的利益%

- 对策建议

-E$ 政府应建立面向弱势群体的危急重疾病医疗救

助基金

R&
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我国要逐步实现公民经济(社会和文化权利!就

必须逐步解决公民的医疗保障问题!特别要解决弱

势群体的医疗保障问题% 对于突发公共卫生事件(

无主病人(社会困难群体等进行医疗救助产生的医

疗欠费!在目前社会医疗保障体系仍然不完善的情

况下!不应将对这些社会困难群体进行救助这一社

会性的责任交由医疗机构一家来承担!政府和社会

应该承担起他们应该承担的责任%

根据我国的实际情况!普及医疗保障问题的根

本之道是建立普遍的医疗保障制度!但国家不可能

全部承担全部的医疗保险费用
,$-

!国家应首先承担

弱势群体医疗保障费用的主要部分!建立面向弱势

群体的危(急(重病人的医疗救助制度% 对危(急(重

病人的救治关系到生存和人道!因此!国家必须提供

及时的(无经济条件的救治保障!不能因无支付能力

而不救治%

,!-

建议民政部门建立弱势群体的.危急重疾病救

助基金/!吸纳政府拨款和社会募捐的善款% 将上述

款项交由民政部门进行统一管理!并制定具有可操

作性的具体办法% 如规定在无主病人(城乡困难群

体等无医疗保障的弱势群体以及突发公共卫生事件

的受害者发生危重疾病时!由接诊医院提出申请!经

民政部门审核!若符合救助的条件!由民政部门负责

从该救助基金中支付其救治发生的部分或全部医疗

费用% 这一方面可以弥补社会医疗保险的不足!让

社会医疗保险覆盖范围之外所有需要救助的人受

益% 另一方面也可以减轻医疗机构的负担!保障医

院本身的健康发展!让医院更好地发挥救死扶伤(为

社会大多数人服务的职责%

-E! 在医疗机构内部建立医疗欠费管理和追讨机构

由专业的诊疗科室或医务人员追讨医疗欠费不

仅会牵扯其大量的精力!使其不能专心于本职工作!

而且由于其本身能力的局限性!追讨效果也不好%

建议医疗机构内部设置专职或兼职的医疗欠费管理

机构!如成立专门的追缴欠费办公室!或由现有科室

如医政科承担欠费追讨工作% 配备专职或兼职的欠

费管理人员!由具备法律专业知识和医学知识!责任

心强的人员从事欠费的审批(登记(追讨工作!将欠

费管理规范化!专业化%

-ER 采取多种手段!加大欠费追讨力度

一方面!医疗机构应该增强法律意识!逐步适应

通过法律诉讼途径解决医疗欠费问题!特别是医疗

欠费中为数不少的恶意欠费问题% 医疗机构可以聘

请律师作为常年法律顾问!支付其一定的费用!对那

些有偿还能力但恶意欠费的单位和个人!由律师代

理医院向法院提起诉讼!通过法律手段迫使他们归

还欠费% 另一方面!医疗机构还可以加强与新闻媒

体合作!对恶意欠费者采取媒体曝光的方式进行追

欠!使恶意欠费者无处藏身!其不轨企图难以

得逞%

,R-

-E- 完善相关法律规定

在医疗机构管理相关法规和规章中!增加有关

医疗欠费的内容% 明确患者治疗后付费的义务和医

疗机构对医疗欠费的追讨的权利!提出合乎法律规

定的追讨欠费的方式和途径!使医疗欠费的处理和

追讨行为有法可依!保障欠费追讨的顺利实施)同时

也能将医疗机构的欠费追讨行为置于法律监管之

下!避免追讨导致患者权益的损害% 另外!还要通过

立法建立医疗欠费的补偿机制!对无法追回的欠费

由国家对医院予以适当补偿!解决医院的后顾之忧%
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