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附议代表：

近年来，我市农村医疗合作站已分部在每个镇的每个村，给各个村的村民带来就近就医的相对便利，就我市的实际情况来看，农民医疗负担大为减轻，村民受到普遍欢迎。虽然这几年的个人缴费、政府补助逐年增加，老百姓的医疗待遇也逐步提高。但是对农村医疗合作站相对面言政府补助力度不够，医护人员的工作积极性相对减弱。近期对龙山镇两个村的农村医疗合作站补助情况进行了一个调查。
一、基本情况

龙山镇辖区面积90.05平方公里，下辖28个行政村，1个农垦场，3个居委会。服务人口103096人，其中60岁以上老年人16757人，重点慢性病高血压病人11546人，糖尿病人3085人，肿瘤病人403人。2018年全镇卫生室门诊服务总量25.49万多人次。全镇规划内农村医疗合作站28家，从事村级基层医疗卫生服务工作的人员即卫生室医生共29人。29人中高龄化突出。年龄老化问题突出，60岁以上10人，占比34.48%，平均年龄高达52.3岁。

双马村农村医疗合作站1家，从业人员1人，总户籍人数1286人，其中60岁以上老年人329人，重点慢性病高血压病人199人，糖尿病人49人，2018年8月份医疗合作站门诊服务582次，9月份495次，10月份534次，2018年至10月份总服务量5619次。双马村农村医疗合作站设中医门诊一个。

海甸戎村农村医疗合作站1家，从业人员2人（都60岁以上）总户籍人数3207人,其中60岁以上老年人936人，重点慢性病高血压病人639人，糖尿病人162人，2018年8月份医疗合作站门诊服务1035次，9月份913次，10月份 1011次，2018年至10月份总服务量9863次。

二、存在问题

（一）现有补助发放缓慢。据以上调查，农村合作医疗补助5元，政府补助8元，且政府8元补助发放缓慢，2017年的补助到2018年的6月份才落实。

（二）服务物资不够、放发时间不及时。农村医疗合作站药品不够齐全，发放不及时，由于群众的基本医疗需求在农村医疗合作站得不到解决，因此，很大一部分群众在出现一些常见病、多发病、慢性病的情况下宁可舍近求远到到龙山医院、慈林医院就诊，甚至到慈溪市、宁波市的医院去就诊。造成农村医疗合作站就诊人数减少。

（三）政策没落实。2016年12月25日第十二届全国人民代表大会常务委员会第二十五次会议强行通过“中华人民共和国中医药法”大力发展中医药。规定：乡镇、社区都要配备中医；西医必须学习中医；中医不得改行西医；中医诊所降低审批门槛，任何人只要是号称“老中医”都可以开中医诊所。双马村开设了中医门诊，可职工医保和农村合作医保都得不到相应的补助，从而中医门诊得不到发展。

三、建议

（一）通过医保的大数据库。了解全市农村医疗合作站门诊服务工作的量度，核实相应的补助力度与速度，提高医护人员的工作积极性。

（二）落实相应待遇。要着力破解农村医疗合作站的待遇和高年龄医生的退出机制问题，重点是落实他们的养老和医保待遇。

（三）落实相关政策。明确大力发展中医药事业，实行中西医并重的方针，建立符合中医药特点的管理制度，让农村医疗合作站中医门诊得到补助，让群众就近看中医享受医保范围的待遇。
（四）优化在岗人员。每年对农村医疗合作站医生进行以适应农村群众的中医药和全科医学知识、技能为重点的免费轮训；在免费培训的基础上，适当给予误工、交通、食宿等补助，提高农村医疗合作站医生参训率和培训质量。
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