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https://www.100test.com/kao_ti2020/26/2021_2022_2007_E5_B9_B

4_E5_9B_BD_c26_26832.htm 一、注意事项 1.申论考试是对考

生阅读理解能力、综合分析能力、提出和解决问题能力、文

字表达能力的测试。 2.作答参考时限：阅读资料40分钟，作

答80分钟。 3.仔细阅读给定资料，按照后面提出的“申论要

求”依次作答。 二、给定资料 资料1与医疗卫生相关的十数

国家部委，目前已就中国医改最终方向成立了高层级的医疗

体制改革协调小组。如无意外，医改大方案今年底或明年初

即可出台。随着由国家11个部委联合组成的协调小组的高调

成立，涉及千家万户、事关每个人切身利益的医疗体制改革

，走到了一个新的关口。 资料2根据媒体报道，新的医改方

案将于今年年底或明年年初出台。9月26日，中国青年报社会

调查中心与腾讯网新闻中心联合实施的一项在线调查（3919

人参与）显示，79.7％的受访者对即将出台的医改新方案充满

期待。他们希望这个方案能够从体制上把当前医疗界的沉疴

痼疾一扫而光。 调查内容：新医改方案最需要解决什么问题

？政府投入切实用到老百姓身上 58.7％；保障公立医疗机构

的公益性 51.8％；广大农民的医疗卫生保障问题 45.2％；完

善各项保障、保险制度 43.2％；增加政府投入 39.2％；提高

社区医疗卫生水平 30.6％；以药养医 17.2％；发挥中医药作

用 12.8％ 记者注意到，在9月17日国家发改委社会发展司副司

长王东生透露了医疗体制改革协调小组成立的消息之后，立

刻吸引了媒体和舆论的广泛关注。一时间，各种消息接踵而

至——有的说，协调小组青睐“大病小病都是免费治疗”的



英国模式；有的说，“全民医疗保险制度，医疗保障和医疗

服务体系分离”的德国模式也在考虑之列；还有的说，新方

案将是美国、德国和英国三种模式的混合体。 其实，普通公

众根本搞不清专家们整天挂在嘴边讨论的这些“模式”到底

是怎么回事，也不知道究竟哪种模式才能最好地解决我国面

临的种种问题。不过，在本次调查中，大多数人都明确表示

，希望新的医改方案能够真正给普通人带来实惠，让普通人

看病便宜一些、容易一些。 记者发现，每次一谈到医疗体制

，几乎每个人的共同心愿就是“快改革吧，改革了就好了”

。此外，调查显示，也有一部分人对此态度悲观，19.0％的人

表示，“改来改去也没什么作用，受苦的还是老百姓”。 调

查中，56.8％的人把“看病贵”视为目前最让他们头疼的问题

。一名前不久刚在医院被“扒了层皮”的受访者留言说，他

近来总是流鼻涕，还持续低烧。就是为了看这个病，他在一

家大医院花了近4000元，上了各种各样的检查也没有查出什

么毛病来。“真够黑的！”他骂道。 显而易见，这些年来医

疗费用超常规的快速增长，是最让公众感到切肤之痛的方面

，也是不少人对此前20年改革产生否定评价的最重要依据。 

一名受访者在调查的留言中引用了卫生部的数据，以此来表

明他的观点并非人云亦云，也不是发泄情绪：我国城乡居民

应就诊而未就诊的比例由1993年的36.4％上升到48.9％；患者

应住院而没有住院的比例高达29.6％；在住院患者中，主动提

出提前出院的比例为43.3％，这其中六成以上是因为支付不起

相关费用。“这还不包括农村的情况。你说，现在的医疗体

制不改行吗？” 医生也在叫屈。“不开大处方，院长、主任

挤兑你，嫌你完不成任务；不给病人上检查，万一出了什么



问题，患者肯定要把你告上法庭，让你‘吃不了兜着走’。

我们当然知道，各种检查、大处方都是要掏钱的，费用高了

，病人肯定不乐意，肯定要骂医生。”一名医生向记者诉苦

，“可我们也是没办法啊，并不是所有的医生都是黑了心的

。” 事实上，作为体制的末端，医患关系很难出现在医改的

大方案中，此前关于医疗改革的讨论也很少提及类似的“软

”话题。可是，除了看病贵之外，最让公众不满的就有医患

关系紧张（12.1％）和药品质量问题（5．3％）。在调查中，

不管是医务人员还是普通患者，大家都对当前的就医环境都

表示了不满。有医生甚至说：“以目前的医疗制度、医疗环

境，恐怕连白求恩都要逃回加拿大去了。” 记者在采访中发

现，在不少人的期望中，医生和病人应该是“战友关系”，

大家需要共同面对的敌人是疾病。“医患关系是紧张还是和

谐，不是单纯靠医生，也不是单纯靠患者就能决定的。很多

大的政策影响着医患的走向，因此我们才寄希望于新医改。

”有人这样分析。 在谈到“新的医改方案最需要解决的问题

”时，58.7％的人认为“如何把政府投入切实用到老百姓身上

”才是最关键的。因为就在两周前，卫生部前副部长殷大奎

引用中科院一份调查报告的数字称，在中国政府投入的医疗

费用中，80％是为850万以党政干部为主的群体服务的。他还

透露，全国党政部门有200万名各级干部长期请病假，其中

有40万名干部长期占据干部病房、干部招待所、度假村等，

一年开支数百亿元。 事实上，公众对特权的存在早有种种猜

想，但这样的数据仍然令人印象深刻。在公平性成为全社会

关注的主要问题的时候，人们也不能宽容医疗领域的种种“

占有”和“掠夺”。 还有51.8％的人希望公立医疗机构能够



“归位”，保持其公益性，从而为缓解看病贵提供通道。有

关专家也表示，公立医院的改革确实应该是下一轮改革的重

要内容，也直接影响到新医改的效果。目前，我国绝大部分

医院仍然是“非营利机构”的公立医院，但是，在政府投入

不足和缺乏有力监管的情况下，其营利的冲动并不亚于那些

民营医院，实际营利能力更让民营医院望尘莫及。国家发改

委官员曾公开表示，药品利润的大头被“非营利”医院拿去

了。这也被很多人看作是“看病贵”问题的最直接的原因。
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