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内容概要

　　《云南全面建设小康社会研究丛书》的正式出版开了一个好头。
希望全省各级科研机构在省委、省政府的领导下，围绕中心，服务大局，立足于省情，开拓创新，深
入推进云南全面建设小康社会的理论研究工作，把改革开放和现代化建设的实践作为获取理论创新的
深厚源泉和强大动力；注意全局性、前瞻性、战略性的重大课题研究，努力把各级科研机构建设成为
全面建设小康社会的理论研究基地、宣传基地和战略创新基地，为省委、省政府的决策提供依据、当
好参谋，为社会经济的发展提供智力支持，为全面建设小康社会不断作出新的、更大的贡献。
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章节摘录

版权页：插图：另外，当对医疗服务的“技术性”内容进行监督时，还存在监管能力问题。
在谈到“如何对医疗机构小病大治行为进行管理”时，一位县合管办负责人表示：是否是“小病大治
”行为我们也很难判定，我们毕竟不是医生，去评价人家开的处方，做出的治疗方案毕竟不对等。
而且既使我们觉得存在小病大治情况，处理起来也没有依据。
造成这种现象的根源还是在于医、患、合管办三者之间，依然存在专业技术上的信息不对称，这一点
并不因为合管办这个第三方的加入而有所改变。
开处方，对症下药是医生的专享权力。
同样的疾病，因患者的不同、程度的不同而开出不同的处方，合管办人员即使是专业人员，也不可能
做到现场监督，因而也就不可能审核处方和治疗方案中的用药和检查项目是否合理。
医生的处方权实际上包括两个方面：诊断和治疗。
两个环节都会涉及到医生的利益问题，但略有不同。
在诊断环节，现在的诊断医生大多不是以传统的“望、闻、问、切”的方式来进行了，而是采用西医
式的检查手段。
许多住院病人感觉进了医院后，刚开始几天费用上升得非常快，因为做了许多检查，同时许多检查的
结果却没有见到医生的任何分析评价，而且病人根本拿不到检查的结果。
原因在于医疗机构具有提供过度检查的激励。
在治疗环节则涉及到医生在不同治疗方案之间的自由裁量。
医生会依据自身或医疗机构利益最大化的原则选择治疗方案，而在现有制度下，这种治疗方案往往也
是医疗费用最大的治疗方案。
但与诊断环节不同的是，治疗环节主要涉及到的是药品，医疗机构有开高价药品的激励。
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编辑推荐

《云南新型农村合作医疗实践与发展》是云南全面建设小康社会研究丛书之一。
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