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·医改评论·

以渐进改良、公私合作的方式推进全民医保———奥巴

马医改述评

蔡江南
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　　美国国会刚通过的医改立法，朝着实现全民医
保的方向迈出了关键性的一步。从 １９１２年老罗斯
福总统提出的建立全民医保计划开始，这一步用了

整整一个世纪的时间和几代美国人的努力。
［１］

如果仅仅将医疗保险作为一种商品，由人们自

发通过市场购买的话，总有一部分人由于经济条件

或者年轻健康、对于医疗需求不强等原因，被动或主

动地放弃获得医疗保险，从而无法实现全民医保。

美国在近一个世纪中，首先通过雇主提供医保，使得

大部分就业人口和家属获得了医疗保险。然后，政

府开始向老人、部分低收入人口和残疾人提供医保。

上个世纪末，政府又开始向低收入家庭的儿童提供

医保。尽管企业和政府医保覆盖了大多数人口，但

还有大约１５％～１７％的人口没有医疗保险。还有相
当一部分人，由于改变工作等原因，在一年中的某一

段时间内没有医疗保险。

全民医保的实现需要政府发挥更大的作用，但

这却与美国的主流意识形态相冲突。由于历史和文

化传统的影响，美国是一个对市场力量和个人自由

最为崇拜、对政府干预最为反感的发达国家。美国

的医疗卫生产业在世界上最为发达，科研创新居于

世界前列，也消耗着世界上最高昂的医疗费用。医

疗卫生领域内，医生、医院、制药业、医保业等形成了

强大的利益集团。医疗卫生行业对于美国的国民收

入、就业、个人收入、科技创新、国际竞争力等都具有

重要影响。因此，在美国医疗卫生领域内的任何重

大改革，都会遭到既得利益集团的反对和阻挠。由

于大多数美国人已经有了医保，尽管对现有的医保

有种种不满，但还没有达到希望根本改变的程度。

这是几任美国总统在推进全民医保方面失败的根本

原因。

２００６年，美国马萨诸塞州（麻省）通过了关于全民
医保的立法，成为美国第一个全民医保改革的样板。

麻省医改立法是在当时共和党州长罗姆尼领导下通过

的，因此，又被称为罗姆尼医改。
［２］
麻省医改实际上是

奥巴马医改立法的预演，两个医改方案的精神和主要

组成部分几乎完全相同。由于奥巴马医改就是罗姆尼

医改的全国放大版，因此对于麻省医改方案的理解有

助于我们理解奥巴马医改。

美国麻省是民主党的大本营，具有深厚的社会

改革传统，主张扩大社会保障，支持政府发挥积极作

用，向社会弱势人群提供更多保护。肯尼迪家族是

民主党的精神领袖，肯尼迪参议员用了毕生的精力

为实现全民医保而奋斗。长期以来，民主党在麻省

议会中占据着多数党的地位。麻省的共和党人属于

共和党中的温和派，在社会改革方面主张平稳、有限
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和渐进式的改良。作为共和党人的罗姆尼州长，当

时考虑为自己竞选美国总统创造政绩，对在麻省推

进全民医保采取了积极的态度。他与民主党把持的

州议会不断协调和妥协，主张政府、企业和个人各方

面合作，共同分担责任，来实现全民医保。

奥巴马医改与罗姆尼医改包含了以下一些共同

的要素。首先，从政府的作用来看，扩大政府主办的

现有医保计划，例如穷人医保计划（Ｍｅｄｉｃａｉｄ）和儿童
医保计划，使更多的低收入者加入进来。其次，要求

企业发挥更为积极的作用来扩大医保覆盖面。政府

要求一定规模以上（例如，雇员５０人以上）的企业必
须提供医保，小企业可以向医保中介机构购买保险，

不提供保险的企业必须向政府交罚金。最后，要求

个人承担一定的责任，所有美国公民和合法居民都

必须购买医疗保险。除了少部分低收入者之外，没

有购买医保的人必须交罚款，且罚款额逐年增加。
［３］

在奥巴马医改立法的过程中，一个争议很大的问

题是，是否允许政府制定面向任何人的新医保计划。

医疗保险业极力反对这一计划，认为允许政府医保计

划与私人医保计划竞争，必将打败私人医保。共和党

认为这是一个阴谋，通过政府医保计划，将会逐步实现

由政府一统天下的全民医保计划，走向英国式的全民

医疗体制。最后，奥巴马政府做出妥协，没有制定新的

政府医保计划，而是通过上述的多方分担责任、公私合

作、改良渐进的方式来推进全民医保。

麻省从２００６年通过全民医保立法后，医保覆盖
面迅速扩大，目前已有９７％的人口获得医保，没有医
保的人口从改革前的７％下降到目前的３％。［４］根据
奥巴马医改方案的实施计划，美国没有医保的人口

将从目前的１７％下降至２０１９年的５％。［５］

奥巴马医改与罗姆尼医改都是聚焦在扩大医保覆

盖面上，对于控制医疗费用没有提出有力的措施。这

主要是出于政治、策略和可行性的考虑。美国历史上

几次医改的失败都是由于利益集团的反对和阻挠。当

医改首先致力于扩大医保覆盖面时，医疗服务的消费

者会增加，与医疗服务和医保有关的各种利益集团的

市场会扩大，从而可以得到利益集团的支持。然而，如

果无法有效控制医疗费用的过度增长，越来越多的人

将无法继续购买医保，全民医保将无法持续。因此，有

效控制医疗费用的上涨，将是全民医保改革面临的更

艰巨的挑战。而一旦控制医疗费用和医保费用上涨，

将直接与医疗供给方和医保方的利益发生直接冲突。

奥巴马医改吸取了前几任总统失败的教训，积极

扩大统一战线，争取主要利益集团的支持或中立。然

而，奥巴马的社会改革政治倾向和他的种族身份，都是

共和党所无法容忍的。共和党在布什两届任期中失去

了国会两院的多数党地位，决心要在年底国会中期选

举中打一个翻身仗，所以抱着“凡是敌人拥护的，我们

就要反对”的态度来对待奥巴马医改。尽管奥巴马政

府已经通过了医改的立法，然而医改的许多重要措施

要到２０１４年才开始实施。今年年底国会中期改选，以
及２０１２年总统大选，共和党都会将奥巴马的医改立法
作为主要的竞选攻击对象。如果共和党在中期选举中

成为多数党，同时又赢得下一届总统选举的话，奥巴马

医改的命运还会充满变数。

任何改革都会涉及利益的再分配，涉及人群健

康的医改更是如此。医改的道路充满了挑战和反

复，任何国家都是如此，只是表现形式不同。由于我

国医疗卫生行业还处于一个上升发展的阶段，如果

我们可以从发达国家的医改道路中吸取经验和总结

教训，将可以使我国的医改少走一些弯路。
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