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前言

合作医疗是由我国农民自己创造的互助共济的医疗保障制度，在保障农民获得基本卫生服务、缓解农
民因病致贫和因病返贫方面发挥了重要的作用。
它为世界各国，特别是发展中国家所普遍存在的问题提供了一个范本，不仅在国内受到农民群众的欢
迎，而且在国际上得到好评。
在1974年5月的第27届世界卫生大会上，第三世界国家普遍表示热情关注和极大兴趣。
联合国妇女儿童基金会在1980-1981年年报中指出，中国的“赤脚医生”制度在落后的农村地区提供了
初级护理，为不发达国家提高医疗卫生水平提供了样本。
世界银行和世界卫生组织把我国农村的合作医疗称为“发展中国家解决卫生经费的唯一典范”。
合作医疗在将近50年的发展历程中，先后经历了20世纪40年代的萌芽阶段、50年代的初创阶段、60
～70年代的发展与鼎盛阶段、80年代的解体阶段和90年代以来的恢复和发展阶段。
面对传统合作医疗中遇到的问题，大量的理论研究和实践经验也已表明，在农村建立新型合作医疗制
度势在必行。
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内容概要

　　合作医疗是由我国农民自己创造的互助共济的医疗保障制度，在保障农民获得基本卫生服务、缓
解农民因病致贫和因病返贫方面发挥了重要的作用。
它为世界各国，特别是发展中国家所普遍存在的问题提供了一个范本，不仅在国内受到农民群众的欢
迎，而且在国际上得到好评。
在1974年5月的第27届世界卫生大会上，第三世界国家普遍表示热情关注和极大兴趣。
联合国妇女儿童基金会在1980-1981年年报中指出，中国的“赤脚医生”制度在落后的农村地区提供了
初级护理，为不发达国家提高医疗卫生水平提供了样本。
世界银行和世界卫生组织把我国农村的合作医疗称为“发展中国家解决卫生经费的唯一典范”。
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章节摘录

插图：1．3 农民的医疗费用过高与农村卫生机构服务质量不高的矛盾目前，受疾病模式变化、人口老
龄化和医疗服务机构提供“诱导性”保健消费的影响，农民的医疗保健费用急剧上涨。
1991-2001年，农村卫生费用年均增长12．8％，而农民的收入增长率仅为77％。
农民(尤其是贫困农民)的医疗负担相当重。
1990-1999年，农民每人平均门诊费用和住院费用，分别由10．9元和473．3元增加到79元和2 819元，增
长了6．2倍和51倍。
北京大学研究人员于2001年、2002年在安徽、湖南、北京、四川进行了调查，发现农民家庭两周患病
率达48．65％，应就诊而未就诊的比率为81．25％，其中未就诊原因中属于经济原因的占了一半以上
。
有研究表明，贫困人口的住院费为家庭收入的25倍。
疾病风险成为导致农民贫困的重要原因，据调查，在贫困农村地区，40％～50％应住院而未住院病例
是由于经济困难造成的；39％的病例因经济困难自己要求出院，即使是在富裕的农村地区该比例也达
到20％～25％。
目前，农民看不起病、因病致残、因病返贫的问题在贫困地区十分突出。
很多地区乡村卫生服务机构设施条件差，公共卫生和预防保健工作薄弱，经济效益较差，难以吸引高
素质的卫生人员。
目前，在大部分农村地区乡镇卫生院的卫生技术人员中，中专学历和未接受过专业培训的高中及以下
学历者分别占53％和36％，在贫困地区比例更大，大专学历者比例很低，大学毕业者就更是凤毛麟角
。
人员素质问题严重影响着农村卫生服务能力和质量的提高，导致农民不愿意去农村医疗机构看病。
由于农村公共卫生服务资金严重不足，许多公共卫生服务项目必须通过收费弥补服务的成本，影响了
计划免疫、妇幼保健等公共项目的开展，导致近年来部分地区儿童计划免疫任务不能完成等问题。
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