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前言

2009年4月，酝酿3年的中国医改取得了阶段性成果——新医改方案终于面世了。
对于长期研究医改的学者来说，我们不但没有丝毫轻松，反而倍感紧迫。
因为新医改方案出台并不意味着医改研究的结束，相反，又给我们提出了更多需要研究的问题。
笔者与很多致力于医改政策研究的同道一样，几年来笔耕不止，砥砺探索，现在到了总结学术观点、
梳理研究成果、对照最终决策、认真学习研究新医改政策的时候了。
医改研究的过程，是笔者学术历练和认识提升的过程。
其中，个人有几点感悟和认识：一是将理论观点转化为现实公共政策至少要历经4个阶段：首先是要
从理论上把一件事情说清楚；其次是能分析出国内外实践中的例证；再次是结合现实环境提出可操作
性的政策建议；最后是推广政策主张，为决策者所接受。
由此可见，学术观点影响政策也有一定的路径和规律可循，当然，也有一定难度。
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内容概要

中国人民大学卫生医疗体制改革与发展研究中心（简称医改研究中心）成立于2007年1月，是一个集科
研、教学和咨询为一体的独立研究机构。
医改研究中心秉承“科研为民、服务社会、不断创新、合作发展”的宗旨，擅长以公共管理和公共政
策学科理论为研究工具，充分发挥公共管理学科的集群优势，致力于中国医改政策的研究，以有特色
的学术成果影响卫生政策的制定与实施，为中国政府部门提供学术支持和决策参考。
    医改研究中心拥有高素质的、呈阶梯型的研究团队，包括教授、讲师、博上后研究人员、博士研究
生和硕士研究生，并聘请了多位国内外著名专家学者担任兼职教授。
医改研究中心密切关注全球卫生医疗事业发展动态，与多个国际著名高校和研究机构开展了交流与合
作。
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照附录二  新方案定稿和征求意见稿全文对照参考文献后记
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章节摘录

插图：第三，医保方面也做了很多重要的调整。
首先，比如征求意见稿中提及要重点解决城镇居民当中老人和儿童的保险问题，新医改方案中为“重
视解决老人、残疾人和儿童的基本医疗保险问题”。
很明确，也就是说有些人群要重点考虑，不仅仅考虑老人、儿童，还要考虑残疾人。
我觉得这是一个很好的调整。
其次，对农民工医疗保险的转移接续和异地安置的退休人员的异地就医结算服务进行了明确。
同慢性病防治策略一样，通过一年多的研究，中国人民大学医改研究中心专门做了一个全民医保框架
下异地就医的管理服务研究，同有关专家和政府部门讨论，向部委也正式提交了建议。
可以看到，新医改方案很明确以城乡流动农民工为重点解决医疗保险转移接续问题，因为他们的转移
接续问题最突出。
因为他们是候鸟式的工作，经常变动，医疗保险的转移接续要跟上。
再一个是以异地安置的退休人员为重点，解决异地就医结算服务的问题。
这是大家反映最为强烈的，这个在最终稿里面得到了明确的体现。
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后记

这是我撰写的关于中国医改的第二部书，中间隔了1年又10个月，时间不长，但中国医改进程却发生了
根本变化。
医改方案从酝酿阶段已经转到了政策出台的实施阶段，写作的背景完全不同了。
本书是我对中国医改总体看法和基本分析的一个梳理，其内容贯穿医改方案前后，时间顺序跨越两年
多，这里面清楚记载着我在医改方案揭晓前和出台后对一些主要问题的观点和主张，还有自己对医改
方案的基本看法、对未来医改方案走势的分析等。
一句话，是将自己不同时期的观点、分析研究的过程悉数披露出来，等待读者去评判。
而这对一个学者来说需要一点勇气，将自己昨天的话重温一遍，做一个前后对照；当然，也需要一点
运气，因为这只能借助中国医改这样一个大的“社会政策试验”，才能有这样好的机遇，能够在社会
政策面前历练自己、展示自己、证明自己和提高自己。
本书也是我主持中国人民大学医改研究中心工作的一个学术总结。
医改研究中心成立两年多来，艰苦拼搏，团结奋斗，承担了20多项课题，召开了30次座谈会和研讨会
，完成了一系列有影响的报告，发表了数十篇论文，填补了一些科研空白。
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编辑推荐

《中国新医改理念和政策》是由中国财政经济出版社出版的。
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