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拍 卖 公 告
受委托，本公司将于2012年2月29日上

午10时在本公司拍卖厅举行拍卖会，现公告
如下：

一、拍卖标的：位于合肥市濉溪路99号
国泰都市公寓2幢702室住宅一套，房地产
权证号：庐065289号，面积138.39m2，参考价
99.6408万元。该房屋周边基本生活附属设
施齐全，交通便利。

二、展示时间及地点：公告之日起至拍
卖会前一日17时止，标的物所在地。

三、注意事项：有意竞买者请持有效证
件至本公司办理竞买登记手续，并交纳10万
元的竞买保证金至法院指定账户，如竞买不
成，保证金不计息全额退还。

四、公司地址：合肥市胜利路51号秀珍
大厦A座18楼

联系电话：0551-4299793
18956043056 金先生 18955112557 孙女士

安徽蓝天拍卖有限公司
2012年2月14日

完善非公医疗
机构建设

如何促进非公医疗发展？民

盟界别政协委员提出，我省应梳理

有关规章制度，出台以放松准入管

制、扩大经营自主权、落实扶持政

策和实现平等待遇为主题的《安徽

省发展非公医疗卫生机构的实施

意见》，以稳定的政策预期，进一步

动员社会资本创办非公医疗机构

和参与公立医院改革。

当然，对随之而来的质量监管

也应该加强，还可借力第三方调查

研究机构，利用声誉积累机制进行

长期跟踪、定期评估、广泛公开评

估结果。

医保尽快实行
全省统筹

对于医保管理，省政协委员周

夏耘和陶仪声同时提到，应结束医

保工作分块管理的现状，建立统一

的管理系统。“城镇医保一套管理

系统，新农合一套管理系统，既浪

费管理资源，又人为造成二元格

局，不同医保管理系

统应尽快统一起来，

并建立区域医疗信

息系统。”陶仪声说

道。周夏耘则建议，

应尽快研究和推出

省级职工医疗保险

关系转续办法，减轻

各类人员跨市流动

的负担。

医保统筹支付

方面，张保华则呼吁

放开医用材料的报

销范围。
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剧情：公元2012年，汽车人和霸天虎在地球展开决战。在激烈的战斗中，擎

天柱因保护地球人而被威震天击伤。战斗结束后，大黄蜂背着身负重伤的擎天

柱寻找修理工厂。

擎天柱：不用跑远，我们汽车人基地门口就有社区修理厂。

大黄蜂：不行，社区修理厂技术力量不足，可能修不好你。我们必须得去三

甲修理厂，再怎么说你是我们的领袖啊！

擎天柱：但是三甲修理厂太贵了，我们没多少钱了，而且大家都想去三甲修

理厂，排队等待太辛苦了。

经过一周，擎天柱修理完成。

大黄蜂：咋修了这么多钱？我们不是参加社会基本修理保险了吗？

修理厂职工：基本修理保险基金只能支付部分修理费用，而且我们三甲修理

厂的维修零件，多是基本修理保险目录外的，所以不能报销。

擎天柱：以后打仗得小心了，被打坏了真修不起啊！

记者 祝亮、何曙光、桑红青、王玉、沈娟娟、张健

《变形金刚》：看病难、看病贵
角色：擎天柱（汽车人领袖）、大黄蜂（汽车人成员）、威震天（霸天虎

领袖）、某修理厂职工

推荐指数：★★★★★

曾几何时，“看医生”成了一件挺让人头疼的事情。首先是

去不去看病的问题，前几年卫生部做过的一项调查显示，中国

约有近半居民有病不就医，29.6%的居民应住院而不住院。其

次是到哪里看的问题。社区医院还是大医院？二甲医院还是

三甲医院？除了费用的要素，服务等级、治疗效果等都得有所

考虑。再次就是费用问题，看一次病少则几十元，多则几百元、

上千元，住院就几千元、几万元的花。“看病恐惧症”在不少农村

百姓中出现，谈看病色变，有人戏称：“看一次小病三月没肉吃，

住一次院三代人省一年”。
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“看病贵”现象仍存在

“看一次小病三月没肉吃，住一次院三代人省一年”

解决看病难、看病贵
非公医疗要

城镇职工纳入基本医疗保险已经十年

有余，但看病贵的问题依然存在。省政协委

员张保华分析认为，统筹基金支付范围相对

不大是原因之一。

“目前省直参保人员住院医用材料费，除

规定的人工晶体等十种由统筹基金支付外，

其余一次性医用材料及特殊医用材料均未

纳入统筹基金支付范围，由参保人员承担或

由其所在单位给予补助。而实际上，住院病

人这部分费用占住院总费用的比例较高。”

目前，我省还存在无论病大病小、属何病

种，都挤到大医院去的现象。这与我省多种

多样的非公医疗机构发展弱小有关。

民盟安徽省委员会在省两会上的发言

就指出，构建多元化办医体制，是我国卫生

体制改革的重要目标之一，目前，我省在发

展非公医疗卫生机构、构建多元化办医体制

上，显得进展缓慢、成效不大。“截至2010年

底，全省营利性医院仅 93 所，占医院总数

12.7%；非公（社会办与个人办之和）卫生院

19所，占卫生院总数13.1%；全省非公卫生院

床位数合计 416 张，仅占医院总床位数的

0.85%。”

随着社会经济的不断发展，人口流动性

越来越大，跨城市、甚至跨省就业的人员持

续增加。医保不能跟人走，成了就医难的一

个障碍因素。省政协委员周夏耘就提到，由

于购买医疗保险要求不能中断，职工在一个

城市的劳动保障部门所购买的医疗保险，到

了另一个市的劳动保障部门就不予认同，最

后退休、医保等给劳动者和企业带来了很大

困扰和经济损失。

医保支付范围还太窄

非公医疗未能撑起一片天

人走医保不能“跟着走”
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“工作中接触到的一些困难家庭不少是因病致贫，说明疾

病尤其是大病，对家庭打击是很大的。”省政协委员叶萍对看病

贵深有体会。她建议新农合的报销比例再提高10个点。“一场

病击溃一个家庭，这是很不合理的。对此，相关部门应该成立

省级医疗救助资金，专门解决这一问题。”

“构建健全的医疗体系，传统医学不可或缺。”提到就医问

题，省政协委员王雪松表示，我省中医有着悠久的历史和丰富

的资源，新安医学是区域性医学流派的杰出代表。目前我省具

有显著的中药材种植加工优势，中药材种植面积达170多万亩，

技术研究单位60余家。治病不如防病，加快中医药养生文化产

业的发展，提高人们的健康水平，意味着减少了疾病的发生，也

就相当于减少了治病的费用。

观后建言
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因病致贫成家庭“灾难”

传统医学待展宏图


