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·医改评论·

美国医改对我国医改的启示

李　玲

北京大学中国经济研究中心　北京　１００８７１
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　　２０１０年，对于中美两国的医疗卫生改革，都将是
具有重要意义的攻坚之年。美国方面，奥巴马的医

疗卫生改革法案艰难闯关，但美国的高失业率、中期

选举和近期的政治局势为奥巴马政府推行医改提出

诸多挑战。我国医疗卫生改革，包括公立医院改革、

基本药物制度建立也将向实质化、协调化、规范化的

纵深改革迈进。在全球经济危机的大背景下，中美

作为具有世界话语权的两个大国，是否能以医疗卫

生改革作为突破口，为全球经济复苏提供新的动力，

值得世界期待。

虽然我国与美国政治体制、文化背景和经济发

展阶段不同，但美国本次医疗卫生改革在改革理想

和改革立法进程上，都对我国有直接启示。一方面，

医疗卫生改革是对人类发展具有重大意义的事业，

它不仅要实现健康作为基本人权的根本属性，也要

遵从医疗体系内在的一般规律。另一方面，正由于

美国与我国的差异性，才让美国的改革更能够成为

我国的一面镜子。在与美国的对比中，我们可以更

明确我国的制度优势所在，总结美国改革的经验与

教训，从而在我国未来的改革中取长补短，让此轮医

疗卫生改革真正为人民谋福利，并成为我国未来全

新发展模式的一次突破性机遇。

１坚持医疗卫生改革的公益性

从全球趋势来看，保证公益性是最基本的医疗

卫生改革目标，普惠式的全民医疗保障将彰显社会

的公平和正义。奥巴马医改目标是全民医保，给已

有医疗保险的人提供安全感，给无保险的人提供医

疗保险。奥巴马在医疗卫生改革宣传中多次提到，

美国有如此多的公民没有医疗保险或不能有效享受

医疗保险，与美国经济在全球的领导地位极不相称。

美国公民在医疗保险上的不平等，直接违背民主、平

等和自由的美国精神。没有保险的公民所面对的医

疗甚至生存问题，决不是个人问题，而是与美国社会

直接相关的整体问题。享有医疗保障是国民的权

利，不能完全由个人财富的多少来决定。因此，奥巴

马在本次医疗卫生改革中，尤为强调政府对全民医

疗保险必须承担职责，并致力于以政府的介入对医

疗市场形成有效的制约和规范。这样的理念，以及

据此而设计的医疗卫生改革措施，对于当前我国致

力于建设公益性的基本医疗卫生制度的改革，也具

有现实借鉴意义。

２００９年我国新医疗卫生改革方案出台以来，“公
益性”和政府主导成为医改的核心。中央和各地从

政府职能部门、医疗机构，到保险和药品企业都在新

医疗卫生改革精神的框架下进行了各种有益而丰富

的尝试，涌现出许多具有特色的改革案例，为进一步

改革的全面落实提供了经验。在未来的改革过程

中，如何有效发扬我国的制度优势，在维护各相关部

门改革积极性的同时，确保医疗卫生改革的公益性

方向，无疑是极为值得关注和研究的问题。

２强化医疗卫生改革政策制定的清晰性和可
操作性

奥巴马本轮医疗卫生改革的立法，不论是在政

策的宏观导向还是具体执行上，都无法避免政治和
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利益集团的影响，虽然改革规模远远不及我国，但却

始终保证了高度的清晰性和可操作性。奥巴马最初

提出的医疗卫生改革方案、众议院的医疗卫生改革

法案和参议院的医疗卫生改革法案这三个版本，虽

然在改革立场、政策设定和具体执行方式上都各有

差异，但对于医疗筹资体系改革的各环节如覆盖面、

成本、支付方式、对投保个人的要求、对企业的要求、

政府补贴、个人如何选择保险计划、公共保险计划的

细节，以及与原有老年、残疾医疗保险的关系等方

面，都实现了具体到数字、具体到部门的政策设定。

其中，许多具体政策的责任甚至已精确到部门的办

公室级别，费用测算也精确到千美元的单位。这样

的清晰性和规范性，不仅有利于各个职能不同的执

行机构准确履行职责，避免责任真空和责任重叠，也

有利于医改立法的讨论和最终的政策执行中，各个

机构都能够在公平、透明的环境下进行政策的辩论

和调整。

我国此轮医疗卫生改革，由于各地和各部门缺

乏统一化和细节化的操作流程，具体改革政策和财

政投入在各地的执行过程中也具有相当的差异性，

因此出现了改革方向不够统一、改革步伐不够协调，

甚至部门间、地方间改革出现利益相互冲突和争斗

的情况。这种情况，一方面是由我国医改复杂性、全

面性决定的，体现了医疗卫生改革环节本身的重要

意义和政策的重要影响力；另一方面，也反映出我国

医疗卫生改革政策制定的清晰性和可操作性不足。

美国规范化的政策制定过程为我国医疗卫生改

革提供了借鉴。我国应该更重视改革政策的清晰性

和可操作性，并在执行中实现充分的统筹与协调，让

科学发展观在执政环节中得到具体的体现。

３全面推进医疗信息化发展

奥巴马医疗卫生改革中的一项重要配套措施，

是全面推进医疗信息化。医疗信息化的必要性和巨

大优势，在当前美国已有的三个版本医疗改革法案

中都得到了充分的体现，也是奥巴马此次改革中争

议最少的一环。事实上，医疗信息化在美国也并不

是首次提出，在上世纪９０年代，美国退伍军人医院
体系的改革正是以医疗信息化为核心，创造了美国

医疗卫生改革历史上独特的一幕。通过信息系统，

美国成功实现了该系统内１０００多家医院信息的互
联、互通、互享，使得监管者和患者都能够方便地进

行评价和监管。美国退伍军人医疗系统的改革，也

成为近２０年来西方国家公用事业改革的一个亮点，
英国、德国等欧洲国家在进入２１世纪后的医疗信息
化改革，也都在一定程度上借鉴了美国退伍军人医

疗系统改革的经验。

美国退伍军人医疗体系在医疗信息化方面改革

的成功，得益于该系统的公立医院属性。而在美国

医疗体系的其他环节，由于各医疗机构的性质不同，

社会服务对象、经营目标和管理理念都不同，导致它

们对医疗信息的需求、供给和管理模式存在较大差

异。而医疗信息化的最大要求是实现统一化、标准

化的医疗信息管理。因此，医疗信息化在美国的推

行过程中仍然具有现实的难度。我国不仅具有占据

绝对主导性的公立医院体系，医疗机构在目标上具

有高度的一致性，而且社会主义制度下整合的行政

管理模式和易于推广的社会保障制度，使信息化系

统的结构与医疗卫生体系特点具有高度的契合性。

近年来，北京东城、上海闵行等地探索对辖区居民终

身健康的信息化管理，在医疗信息化改革中实现了

创新性的突破。这些尝试，是未来我国实现全面信

息化的宝贵经验。

进一步在我国的制度优势下实行医疗信息化，

不仅符合医疗卫生改革的需要，更能以此为契机，为

进一步提高政府在公共事务和行政领域的管理能力

和管理绩效提供经验。基于当代信息技术的优势，

信息具有传输速度极快、交流成本极低的两大特点。

在高效的信息系统基础上，各种公共事务和非机密

的行政过程信息可以在政府和公众之间形成充分的

交流，并在此基础上形成“有管理的民主”。在信息

化过程中，各种相关的意见和政策的各种绩效指标

能够实现透明、完全的沟通，将大大加强公共事务和

行政过程中的民众参与和监督能力，促进政府部门

之间、政府与公众之间的协调，并最终为政策的顺利

执行创造更为顺畅的环境。
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