
第一图书网, tushu007.com
<<医疗费用增长因素研究>>

图书基本信息

书名：<<医疗费用增长因素研究>>

13位ISBN编号：9787566701213

10位ISBN编号：7566701215

出版时间：2012-1

出版时间：何平平 湖南大学出版社  (2012-01出版)

作者：何平平

页数：215

版权说明：本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问：http://www.tushu007.com

Page 1



第一图书网, tushu007.com
<<医疗费用增长因素研究>>

内容概要

　　医疗费用过快增长已经成为全社会关注的话题。
医疗费用过快增K是多种因素相互作用的结果。
主要涉及需求层面的经济发展、人口老龄化和医疗保险的普及，供给层面的供给引致需求以及医疗技
术进步。
《医疗费用增长因素研究》主要从机理上分析上述因素如何影响医疗费用的增长，进而可以理性看待
我国医疗费用过快增长问题。
本书可以作为卫生工作者与医疗保障工作者从事教学与科研参考所用。

Page 2



第一图书网, tushu007.com
<<医疗费用增长因素研究>>

书籍目录

导  论  1.1  选题的背景和意义  1.2  医疗卫生服务的特点  1.3  有关概念的界定  1.4  研究思路与研究内容
第1章  卫生总费用和医疗费用增长情况分析  1.1  增长率的计算方法  1.2  OECD国家卫生综总费用及医
疗费用增长情况  1.3  我国卫生总费用分析  1.4  我国医疗总费用增长情况  1.5  城乡居民医疗保健负担情
况分析  1.6  医院门诊和住院医疗费用增长情况第2章  经济发展、收入水平提高及其对医疗费用增长的
影响  2.1  引言与相关文献回顾  2.2  健康人力资本理论  2.3  经济发展、收入水平提高及其对医疗费用增
长的影响机理  2.4  经济增长对医疗费用增长影响的一个理论模型  2.5  经济发展、储蓄与医疗费用支出
的相关性分析  2.6  本章结语第3章  人口老龄化及其对医疗费用增长的影响  3.1  引言与相关文献回顾 
3.2  我国人口老龄化发展现状、趋势与特点  3.3  我国人口老龄化快速发展的原因  3.4  人口老龄化对医
疗费用增长的影响机理  3.5  人口老龄化对我国社会医疗保障制度的挑战  3.6  人口老龄化与医疗费用增
长之间关系的争论  3.7  本章结语第4章  医疗保险、道德风险与医疗费用增长  4.1  引言与相关文献回顾 
4.2  我国医疗保险发展情况  4.3  医疗保险中的道德风险问题  4.4  医疗保险制度设计缺陷与道德风险  4.5 
医疗保险中的道德风险的博弈分析  4.6  医疗保险道德风险的危害与规避  4.7  本章结语第5章  供给引致
需求及其对医疗费用增长的影响  5.1  引言与相关文献回顾  5.2  供给引致需求理论假说  5.3  医生和患者
间的博弈分析  5.4  目标收入理论的进一步分析  5.5  垄断竞争条件下供给引致需求与质量提供  5.6  中国
医疗卫生制度改革对供给引致需求的影响  5.7  供给引致需求带来的不良后果  5.8  控制供给引致需求的
政策建议  5.9  本章结语第6章  医疗技术进步对医疗费用增长的影响  6.1  引言与相关文献回顾  6.2  医疗
技术进步概念的界定、医疗技术进步的原因及结果  6.3  对我国医疗技术进步的简评  6.4  医疗技术进步
的结果——期望寿命的提高  6.5  医疗技术进步对医疗费用增长影响的机理分析  6.6  医疗技术进步对医
疗费用增长影响的一个理论模型  6.7  本章结语参考文献后记

Page 3



第一图书网, tushu007.com
<<医疗费用增长因素研究>>

章节摘录

版权页：导论1.1  选题的背景和意义医疗卫生服务是人类基本需求之一。
近年来，世界各国都面临着医疗费用增长过快的问题，这个问题也无时无刻不在困扰着各国政府。
我国也不例外。
我国医疗费用的过快增长已经成为全社会关注的话题。
医疗费用增长过快已完全打乱了正常的家庭消费结构，“看病贵”与“买房贵”、“上学贵”一起已
成为新的民生三大问题。
现在，城乡居民平均一次住院费用相当于一个居民一年甚至几年的总收入。
特别指出的是，在农村，疾病正在成为一个新的贫困诱因。
根据第三次国家卫生服务调查主要结果显示，1998——2003年五年间，我国城市居民年均收入水平增
长8. 9%、农村增长2.4%，而城市、农村年均医疗卫生支出分别增长了13. 5%和11.8%。
医疗费用过高所带来的后果必然是居民对医疗卫生服务的利用下降。
根据《中国统计年鉴》(2010)数据显示，2002年全国医院和卫生院门诊总量为21. 45亿人次，到2004年
下降到13. 06亿人次，之后虽然逐年有所回升，但到2009年还没有达到2002年的水平，为19. 22亿人次。
乡镇卫生院医生的总数从1995年的42.5万人增加到2001年的51.9万人，而每年到乡镇卫生院看病的人
从9.38亿人次减少到8.24亿人次。
我国卫生部公布的第三次全国卫生服务调查数据表明：在城镇有约48. 9%的居民有病不就医，29. 6%的
患者应该住院而不住院。
其原因在于医疗费大幅攀升，超出了很多人的支付能力，因而抑制了城乡居民对医疗服务的有效需求
。
2006年，原卫生部副部长朱庆生估计出中国农村人口的40%～60%，也就是中国总人口中的1/3，看不
起病或因病致贫。
改革开放以来我国进行了四次卫生服务调查：第一次是1 993年，第二次是1 998年，第三次是2003年，
第四次是2008年。
与此同时，医护人员的数量仍在增加，其后果必然是医疗资源的闲置和浪费。
如果医疗费用上涨趋势不加以遏制，将会给社会、家庭带来更加沉重的负担，居民卫生服务的有效需
求将更加受到抑制。
医疗费用的过快增长应引起我们足够的重视，将医疗费用尽可能地控制到最低程度已成为我国政府应
承担的主要责任。
然而，解决问题需要找到问题症结所在。
分析与研究我国医疗费用增长因素对于我国卫生政策的制定具有重要意义。
如果医疗保健是奢侈品，那么开放医疗卫生市场有利于医疗卫生事业的发展；反之，如果医疗保健是
必需品，那么，医疗服务应该作为公共产品由政府进行管理。
另外，如果医疗服务市场存在供给引致需求现象，则对国家公共卫生政策的重要含义是，医生人数、
病床数以及医疗机构的增加会引起人均医疗费用的增加，额外的医疗支出使患者的预期成本超过预期
收益，引致需求将会引起不必要的社会损失。
如果这种需求受供给者所影响，则市场机制就无法去控制市场价格、限制医疗服务的消费，以及分配
医疗资源以达到医疗资源的分配处于最佳状态，此时政府应该采取对供给者的管制政策来解决市场失
灵的现象。
因此，以控制价格的政策来降低医疗费用并非有效率的方法。
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