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新华社北京4月11日电 国家医保局11日
发布《2023年医疗保障事业发展统计快报》显
示，截至 2023年底，基本医疗保险参保人数约
13.34亿人。

“按应参人数测算，我国医保参保率保持
在 95%以上，总量规模得到巩固。”国家医保局
规划财务和法规司副司长朱永峰介绍，从 2024
年 3月底的最新情况看，居民医保参保规模与
2023 年同期基本持平，说明我国参保大盘稳
定。

目前，我国正健全世界最大基本医疗保障
网，让参保底线更牢靠、参保质量有提升、参保
结构更优化。

——参保底线更牢靠。2023年，原承担医保
脱贫攻坚任务的 25个省份通过医疗救助共资

助7308.2万人参加基本医疗保险，支出153.8亿
元，人均资助 210.5元，农村低收入人口和脱贫
人口参保率稳定在 99%以上，有效保障弱势群
体的利益。

据监测，2023年基本医保、大病保险和医疗
救助“三重制度”惠及农村低收入人口就医 1.8
亿余人次，帮助减轻费用负担 1883.5亿元。经

“三重制度”报销后，有近一半的困难群众年度
住院医疗费用负担在1000元以下。

——参保质量有提升。在 2022年剔除省份
内重复参保、无效数据近 4000万人的基础上，
2023年继续剔除跨省重复参保1600万人，考虑

“去重”影响后，参保人数在2023年实际净增约
400万人，参保质量进一步提升。

一组数据更有说服力：2023年全国门诊和

住院结算 82.47亿人次，同比增长 27%，参保群
众就医需求得到保障；2023年有 126种药品新
纳入目录，其中有57个药品实现了“当年获批、
当年纳入目录”；2023年跨省直接结算 1.3亿人
次，更多参保群众便捷享受医保服务。

——参保结构更优化。2023年底基本医保
参保人数约13.34亿人，其中参加职工基本医疗
保险 3.71亿人，参加居民基本医疗保险 9.63亿
人，职工医保参保人数增加900万人，参保结构
进一步优化。

2023年，职工和居民基本医保基金支出同
比分别增长 16.9%和 12.4%，进一步保障参保群
众的医保待遇享受和定点医疗机构的基金支
付。

为有效减轻群众看病负担，医保基金使用

范围进一步扩大。一方面，职工个人账户支出范
围扩大，可用于家庭成员共同使用；另一方面，
门诊医药费用纳入基金报销范围后，参保职工
可以享受到更好的门诊保障待遇。

朱永峰介绍，2023年，3.26亿人次享受职工
医保门诊待遇。接下来将推动解决个人账户跨
统筹区共济的问题，使参保人进一步从门诊共
济改革中受益。

从“兜底”到“提质”再到“优化”，2023年
一系列“实打实”的医保举措让参保人成为最
直接的受益者。随着门诊慢特病跨省直接结
算“再扩围”、推进 12 项医保领域“高效办成
一件事”落地等，2024年更多医保红利值得期
待。
（记者彭韵佳 徐鹏航 转自《新华每日电讯》）

约13.34亿人！我国医保参保率稳定在95%以上
新华社北京 4月 11

日电 国家医保局医药服
务管理司司长黄心宇在
11日举行的 2024年上半
年例行新闻发布会上介
绍，国家医保药品目录品
种范围实现全国基本统
一，目录内西药和中成药
由国家层面统一确定和管
理，各地不作调整，支付范
围全国统一。

“这不仅体现了制度
公平，也有利于异地就医
直接结算等工作。”黄心宇
说，药品目录是医保基金
所支付费用的药品范围，
目录内品种包括西药、中
成药、中药饮片等。现行版
国家医保药品目录中，共
计有 3088 种西药和中成
药，以及892种中药饮片。

黄心宇介绍，国家医
保局成立后，建立了动态
调整机制，每年将一些新
上市的新药、好药增补进
入目录，已累计纳入药品
744 种，目录内西药和中
成 药 数 量 从 2017 年 的
2535 种，增加至目前的
3088种，保障水平显著提
升。统计显示，目前全国公立医院采购的药品中，目
录内品种的采购金额占比已超过90%。

此外，通过谈判等措施引导目录内药品价格回
归合理，减轻患者负担。黄心宇介绍，2024年1月至2
月，医保基金已为 397 个协议期内谈判药品支付
154.5亿元，3950万人次从中受益。

“以用于治疗慢性心力衰竭和原发性高血压的
药物沙库巴曲缬沙坦钠片为例，进医保目录前，该药
日均治疗费用近70元。”黄心宇说，2019年准入谈判
及两次续约后，现个人日均治疗费用经基本医保报
销后不足 5元，初步统计，今年 1月至 2月已有超过
500万人次获益。

（记者彭韵佳 徐鹏航 转自《新华每日电讯》）
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新华社北京4月11日电 国家医保局医药服务管
理司司长黄心宇 11日在 2024年上半年例行新闻发
布会上介绍，到 2023年底，全国超九成统筹地区已
经开展DRG/DIP支付方式改革，改革地区住院医
保基金按项目付费占比下降到四分之一左右。

“医保支付方式是医保经办机构向医疗机构支
付费用的具体方式，如按项目付费、按病种付费、按
床日付费等，不同支付方式对临床诊疗行为有不同
的引导作用。”黄心宇说。

据介绍，传统上医保基金采取按项目付费的方
式，先确定药品、耗材、医疗服务项目的范围和报销
比例，再将应由医保报销部分的费用直接支付给医
疗机构。这种方式虽然简单便捷，但容易诱发医疗费
用过快增长、“过度医疗”屡禁不绝、医务人员劳动价
值没有充分体现等问题。

“DRG和DIP都是按病种付费的具体形式，其
目的是将复杂的临床诊疗尽可能标化，实现相同的
病种之间可比较、可评价，医保支付与医疗机构收
入都有合理的预期。”黄心宇介绍，DRG/DIP的病
种支付标准是以历史费用数据为基础、运用大数据
方法科学测算得出，并随社会经济发展、物价水平
变动等适时提高，保证患者得到合理、必要的治
疗。

为支持临床新技术应用、保障重病患者充分治
疗，支付方式改革中还引入了符合条件的新药、新技
术可不纳入病种支付标准的“除外支付”规则。

对于少数医疗机构将医保支付标准的“均值”
变“限额”，以“医保额度到了”的理由强行要求患
者出院、转院或自费住院的情况，黄心宇表示，国
家医保部门从未出台“单次住院不超过 15天”之类
的限制性规定，我们坚决反对此类做法并欢迎群众
向当地医保部门举报，同时将对相应医疗机构予以
严肃处理。

（记者彭韵佳 徐鹏航 转自《新华每日电讯》）

新华社北京4月11日电 记者11日从国家医保
局2024年上半年例行新闻发布会上获悉，2024年将
扩大门诊慢特病跨省直接结算病种范围，让更多的
门诊慢特病患者能享受异地直接结算。

国家医保局医疗保障事业管理中心副主任隆学
文介绍，今年将在现有 5种门诊慢特病跨省直接结
算基础上，进一步增加 3至 5种覆盖人群多、药物治
疗为主、待遇差异小的门诊慢特病病种。

“除了扩大门诊慢特病跨省直接结算病种范围
外，今年将进一步扩大跨省联网定点医院的范围。”
隆学文介绍，2023年，跨省联网定点医药机构达到
55.04万家，比2022年底增长了68.37%。

此外，跨省异地就医直接结算服务还将在就医
地管理、异地就医结算监测等方面提质增效。

隆学文介绍，接下来要强化就医地管理力度，重
点加强就医地医保经办机构跨省异地就医费用的审
核，在京津冀、长三角等区域内开展异地就医大额费
用经办联审工作，进一步规范就医地的医疗行为，防
止异地就医过程中的不合理诊疗行为，取得经验后
向全国推广。

（记者彭韵佳 徐鹏航 转自《新华每日电讯》）

超九成统筹地区开展
DRG/DIP 支 付 改 革

今年将扩大门诊慢特病

跨省直接结算病种范围

新华社上海电 推进长三角医保一体化，是
将居民期盼点作为改革突破点的重要举措。2018
年，上海会同苏浙皖三省医保局试点异地就医门
诊费用直接结算，目前这一便民服务涉及长三角
41个城市 2.45万家医疗机构，累计结算超 3300
万人次，减少群众垫付近56亿元。

近年来，医保“一体化”不仅在长三角“面”
上扩大服务范围，还在示范区“点”上升级服务
效能，让居民切身感到“一体化”的可观可感。

去年从江苏省苏州市吴江区退休的陆阿
姨，如今随子女居住在上海市青浦区。由于她患
有高血压，来上海前有个顾虑就是自费就医配
药。可当她实地配过一次降压药后，发现与在吴
江一样，“零差别”的体验让她十分舒心，并分享

给一些像她一样跨省而居的“老伙伴们”。
据陆阿姨介绍，她拿着吴江医保卡在上海

市青浦区朱家角人民医院就诊时，并不需要备
案手续，从挂号开始就“一路畅通”，看完医生后
可用医保卡直接结算降压药的费用。不仅如此，
第一次就诊后，通过互联网医院还可以足不出
户在线复诊，并用医保直接结算，省心省力。

陆阿姨所在的苏州吴江、上海青浦，以及毗
邻的浙江省嘉兴市嘉善县，组成了长三角生态
绿色一体化发展示范区。

记者从青浦区医保局了解到，自 2020年 8
月起，示范区内医保部门推动了五件事：区域就
医免备案、经办服务一站式、慢病特病结算通、
网上医保在线付、异地审核协同化，实实在在体

现了“同城化”为居民联出健康“获得感”。
2023年9月起，示范区内872家医保定点零

售药店全部实现免备案异地购药直接结算，意
味着三地居民在异地医保定点零售药店购药
时，可使用社保卡或医保电子凭证直接进行结
算。截至今年 3月末，累计结算 7186人次，累计
金额135.56万元。

业内认为，长三角医保一体化持续“上新”，
不仅有效满足长三角群众跨区域工作生活需
求，促进长三角区域内优质医疗资源共享，更为
区域内劳动力要素自由流动创造了条件，进一
步助力区域协同发展。

比如，青浦区是物流总部集聚地，有不少来
自嘉善、吴江的快递小哥，他们风里来雨里去，

偶感风寒，主要靠到药店购药解决。如今，不仅
可以跨区使用医保卡，即使没带医保卡，用医保
电子凭证也可以直接在药店购药。

医保服务一小步、民生健康一大步。长三角
医保“一卡通”背后是就医数据共享、审核标准
协同等成百上千个环节的打通，这离不开三省
一市有关部门主动适应新发展格局，一点点磨
合、一项项推进，破除体制机制障碍。

记者从上海市医疗保障局获悉，下一步上海
医保部门将进一步兜住、兜准、兜牢民生底线，持
续推进长三角医保基本公共服务更加便利共享，
在异地药店购药直接结算、医保“三个目录”统一
等方面持续发力，推动长三角医保一体化走深走
实。 （记者龚雯 转自《新华每日电讯》）

一 张 卡 里 联 出 的“ 获 得 感 ”

新华社北京4月11日电 记
者11日从国家医保局2024年上
半年例行新闻发布会上获悉，国
家医保局将推进“高效办成一件
事”12项重点事项落地，包括推
动新生儿参保等医保相关事项
形式优化、流程精简、服务提速。

国家医保局办公室副主任
付超奇介绍，2024年12项医保领
域“高效办成一件事”重点事项
中惠及参保群众8项、用人单位1
项、医药企业2项、定点医药机构
1项，主要涉及三方面内容：

一是形式优化。包括群众既
能用社保卡就医购药，也可以扫
描医保码或刷脸实现医保报销；
职工医保个人账户家庭共济可
直接线上办理，不需再去窗口；
群众可以更便捷地查询医保相
关信息等。

二是流程精简。通过信息共
享联办，新生儿参保和生育医疗

费用报销、职工医保参保人退休、企业破产时信
息核查等不再需要多个部门跑腿办理；符合条
件的困难群众可直接享受基本医保参保资助，
既不需申请，也不需先垫缴后报销；同时，异地
就医直接结算将拓展到更多门诊慢特病病种，
更多罹患慢性病的群众可以享受异地直接结算
服务、减轻垫付压力。

三是服务提速。群众生育并提交申请后，10
个工作日内可获得生育津贴支付；医药企业提
交申请后，药品赋码可在10个工作日内完成审
核；及时与定点医疗机构结算合规医疗费用，进
一步缩短服务办理时间。
（记者徐鹏航 彭韵佳 转自《新华每日电讯》）

新华社北京4月11日电 北京建设罕见病
药品保障先行区取得实质性进展。11日清晨，
一辆冷链运输车装载治疗儿童软骨病的药品
——伏索利肽，从北京天竺综合保税区直达北
京儿童医院，经医生开出药品处方后，4岁的双
胞胎患者家长顺利拿到治疗用药。

首都机场临空经济区管委会负责人介绍，
此次药品进口借助综保区政策优势，实现药品
保税备货、分次出区、临床使用，大幅节省了药
品洽谈和采购进口的时间，节约时间超过 60
天，极大提升了药品的可及性。下一步，罕见病
药品保障先行区政策正式落地后，还将对流程
进行大幅优化。

首都医科大学附属北京儿童医院院长倪鑫
介绍，北京儿童医院作为国家儿童医学中心，高
效完成国内未上市药品进口审批和临床应用，
后续将继续发挥自身优势，不断提升儿科罕见
病诊疗水平，让更多罕见病儿童受益。

2023年，国务院批复同意《支持北京深化
国家服务业扩大开放综合示范区建设工作方
案》，支持在北京天竺综合保税区建设罕见病药
品保障先行区。

政策出台以来，首都机场临空经济区管委会、
中国罕见病联盟、国家药监局等部门联合推动，完
成罕见病药品进口保税备货、签署战略合作协议、
开设罕见病专属诊所。4月1日，首款境外已批准
上市、在国内未注册上市的纳入我国第二批罕见
病目录的罕见病药品伏索利肽获得国家药监局
批准。 （记者陈旭 转自《新华每日电讯》）
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罕见病患儿在京用上
国内未注册进口药

新华社北京4月11日电 在我们的身边，
有这样一些“帕友”——他们可能行动迟缓、肢
体不协调，还可能出现手抖等症状。每年的 4
月 11日是世界帕金森病日。帕金森病有哪些
症状？如何早期识别？在目前无法治愈的情况
下如何更好地治疗？记者采访了相关专家。

帕金森病一定会“手抖”吗

帕金森病是一种神经系统退行性疾病，
威胁着我国约 300万人的健康。北京协和医院
神经科主任医师王含介绍，帕金森病的症状
有震颤、动作慢、走路姿势不协调等运动症
状，还会累及身体各个系统，导致血压调节障
碍、胃肠道功能障碍、便秘、尿频尿急等非运
动症状，疾病后期还可能会出现认知功能方
面的问题。

提起帕金森病，许多人的第一反应是“手
抖”。“‘手抖’医学上称为‘震颤’，而帕金森病
有震颤型和非震颤型，并非所有的帕金森病患
者都会出现震颤症状。”王含说，出现“手抖”也
不一定是帕金森病，需要结合其他症状综合判
断。

帕金森病如何早期发现？王含表示，可以

通过日常生活中一些小动作发现端倪——如
走路时一条胳膊摆臂慢、一条腿抬不起来等不
对称的运动缓慢；刷牙、包饺子等重复性动作
不灵活；写字大小不均匀、一行字越写越小等。
此外还有顽固性便秘、嗅觉减退、抑郁等非运
动性症状。“如果发现这类症状要及时就诊、查
体，以便及早采取治疗措施。”王含说。

帕金森病如何治疗

“作为一种慢性进展性疾病，帕金森病治
疗原则是全疾病周期的管理。”上海交通大学
医学院附属瑞金医院神经内科主任医师陈生
弟介绍，当前，帕金森病的治疗有药物、手术、
运动、心理疏导及照料护理等方式。通过选择
合适的治疗方案，已经可以在很大程度上实现
患者症状的改善。

陈生弟提醒，对于帕金森病来说，不是吃
了药就可以“高枕无忧”，主动进行运动康复也
是疾病管理的重要部分。上海瑞金医院联合上
海复星公益基金会共同开展的一项康复训练
研究显示，包括太极拳、快步走在内的非药物
运动辅助治疗可以有效改善帕金森病的症状
和降低并发症。

由于帕金森病目前无法治愈，一些患者易
产生消极情绪，甚至放弃治疗。对此，陈生弟表
示，通过及早开展对症治疗，并在规律的随诊
中发现问题、解决问题，可以延缓症状发展，以
期达到更为理想的治疗效果。

加强关怀 呵护身心健康

对于帕金森病患者来说，一方面运动的受
限会导致沮丧、无助等情绪，另一方面疾病本
身也会影响神经递质，从而导致抑郁症状。“许
多帕金森病患者有抑郁症状，家属营造良好的
家庭氛围，为患者提供身心支持尤为重要。”王
含说。

王含表示，理解、包容患者情绪，做患者的
“小助手”和“安全督察员”，保证患者正确服
药，鼓励和陪伴患者进行康复训练等方式，都
可以更好地呵护患者身心健康。

虽然帕金森病多发于老年人，但一些青壮
年也会确诊帕金森病。“早发型的帕金森病患
者更易有病耻感，需要家庭和社会给予更多关
爱。必要时可以通过心理科专业人员进行心理
疏导。”王含说。
（记者徐鹏航 顾天成 转自《新华每日电讯》）

世界帕金森病日：科学治疗,促进“帕友”身心健康

中国援南苏丹医疗队守护当地民众健康
中国第十一批援南苏丹医疗队由安徽

省派出，于 2023年 9月抵达南苏丹首都朱
巴，在由中国援助重建的朱巴教学医院开
展援外医疗任务。截至2024年4月初，医疗
队共接待门急诊6873人次，施行各类手术
82例，抢救危重病人 86人次，开展义诊活
动 6 次，并带教培训当地医务人员共计
1100余人次。

①4月10日，在南苏丹首都朱巴西南
的纳基图恩村，中国医疗队医生为村民义
诊并捐赠物资。 新华社记者 韩旭 摄

②在南苏丹首都朱巴的朱巴教学医
院，中国援南苏丹医疗队检验科医生黄勇
刚检测样本（2023年9月21日摄）。

新华社发（中国援南苏丹医疗队供图）
③4月11日，在南苏丹首都朱巴的朱

巴教学医院，中国援南苏丹医疗队队长、消
化科医生陈思在病房查房。

新华社记者 韩旭 摄
④4月11日在南苏丹首都朱巴拍摄的

由中国援助重建的朱巴教学医院。
新华社记者 韩旭 摄 ①①

②② ③③ ④④


