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廈門市職工醫療保障制度改革辦公室常務副主任黃清源 

與政策法規處副處長張家雄訪談紀錄。 

時間：2002年 1月 23日上午 10：00於廈門市職工醫療保障制度改革辦公室。 

地點：廈門市職工醫療保障制度改革辦公室 

訪談人：李南雄、劉兆隆（以下簡稱李、劉、黃、張） 

紀錄：劉兆隆 

 

李：黃主任、張處長很高興能向您請教關於廈門醫療改革實施的情形。 

 

黃：李教授，不敢當。大家交換一下意見與看法。我們經常與台灣方面交換意見，

前兩天我才接待過你們台灣健保局的局長，雙方制度都有許多可以借鏡的地方。 

 

李：能不能請您說明一下廈門實施醫療改革的制度與情形呢？ 

 

黃：沒問題。首先就是實施範圍來說，是包括所有的用人單位和職工都應當參加

城鎮職工基本醫療保險。這包括了國家機關、事業單位及其職工、國有企業、城

鎮集體企業、外商投資企業、城鎮私營企業和其他城鎮企業及其職工；另外就是

社會團體、民辦非企業單位及其職工、境外企業駐廈代表機構及其中方職工。 

基本醫療保險費由用人單位和職工個人共同繳納。基本醫療保險費以職工個人上

年度工資總額作為繳費基數，用人單位和個人分別按 8％和 2％的比例繳納，個

人繳納部分由用人單位從其工資中代扣代繳。職工個人上年度工資總額超過上年

度全市職工平均工資 300％以上的，以上年度全市職工平均工資的 300％作為繳

費基數，低於 60％的，以 60％作為繳費基數。新參加工作或從異地調入本市工
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作的人員，按本人月工資推算得出繳費基數。其他無法確定工資總額的，以上年

度全市職工平均工資作為繳費基數。  

繳納來的保費分按用人單位和參保人員繳納的基本醫療保險費形成基本醫療保

險基金，基本醫療保險基金再劃分為社會統籌醫療基金和個人醫療帳戶資金。大

致按照兩江試點的辦法去做。 

目前廈門市所實施的城鎮職工基本醫療保險制度，除了廈門市城鎮戶口的從

業人員實行職工基本醫療保險，還有外來從業人員基本醫療保險，與失業人員基

本醫療保險等三種制度。職工基本醫療保險保障的是基本醫療，廈門市規定了社

會 統 籌 醫 療 基 金 的 最 高支 付 限 額 �4.5萬元，超過 4.5萬元限額採用商業補充醫

療保險的辦法來解決。 

這裡有一些文宣與文件，你們可以參考一下，關於制度的問題這都有資料。 

 

李：多謝。廈門市在很早就被中央指定為試點單位了，應該是兩江試點之後最早

的一批城市，你覺得原因為何？ 

 

黃：我想是由於廈門市經濟條件好，開發早，資金也充裕。因為廈門市的醫療保

障制度之所以能順利推動並有節餘，關鍵因素就是在於廈門市的國民平均所得較

高，以及青壯人口佔了總人口的九成左右。簡單說就是收入大於支出。 

] 

李：目前廈門投保的情形與到位率如何？ 
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黃：截止 2000 年底，全市已參加職工醫療保險的單位有 6 000 多家，參保人員

共 320,000人。其中本市城鎮戶口的人員為 300,000多人，覆蓋面約為 80%。 

2000 年醫保年度各類醫療保險基金資金到位率為 99.07%。其中個人帳戶結餘

8 700萬元；社會醫療統籌基金結餘 3 400萬元。2000年 7月至 2000年 12月共

徵繳各類職工醫療保險金資金到位率為 97%。全年征繳各類醫療保險基金突破 4

億元。  

 

李：這個數字很高，怎麼辦到的？ 

 

黃：廈門市的醫療保障制度之所以能順利推動並有節餘，關鍵因素就是在於廈門

市的國民平均所得較高，以及青壯人口佔了總人口的九成左右。 

 

李：剛才你們說連失業者也納入基本醫療體系，你們怎麼做？ 

 

張：廈門是全國首次將失業人員納入到職工基本醫療保險中的城市。廈門市為了

擴大了職工基本醫療保險制度的覆蓋面，切實保障了失業人員的基本醫療，自

2000年 8月 1日起，正式實施失業人員基本醫療保險辦法，市醫保中心增設了專

門的服務視窗，配備了專門人員，並編印了失業人員基本醫療保險的投保指南。

截止 2000年底，已有大約近 7 000 名失業人員納入職工基本醫療保險體系。  
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李：目前在個人帳戶與統籌帳戶的分配上，廈門的做法為何？有什麼問題存在？ 

 

黃：目 前 廈 門 市 的 基 本 醫 療 保 險 基 金 劃 �社 會統 籌 醫 療 基 金 和個 人醫療帳 戶 兩

種。其中職工個人繳納的基本醫療保險費，全部劃入職工個人醫療帳戶；用人單

位 �職 工 個 人 繳 納 的 基 本 醫 療 保 險 費， 按年 齡 段 劃 入 個 人 醫療帳戶：35歲以下

的 按 單 位 �個 人 全年 繳費的 20％劃入；36歲至 49歲的，按 30％劃入；50歲以

上的，按 40％劃入；退休人員按本人上年度養老金或退休金總額的 8％劃入個人

醫療帳戶。參保人員死亡時，個人醫療帳戶結餘資金劃入合法繼承人的個人醫療

帳戶；繼承人未參加基本醫療保險的，個人醫療帳戶結餘資金可一次性支付給繼

承人；沒有合法繼承人的，個人醫療帳戶結餘資金劃入社會統籌醫療基金。 

在醫療費用的支出上，就是個人帳戶與社會統籌帳戶分開管理，個人帳戶用以支

付小病或是門診的費用，社會統籌帳戶用以支付大病或住院的費用，並且規定若

干不須住院的慢性病也可自統籌帳戶支付部分費用。與我們做法比較像的大概就

是深圳與海南的板塊式結合模式。該制度優點在於我們管理容易，同時個人激勵

誘因也較強，但是大病與小病的界限很容易引發爭議。 

 

李：為何你們會選擇這樣的模式？ 

 

黃：我剛才講過這個制度優點在於管理容易，同時個人激勵誘因較強，但是大病

與小病的界限很容易引發爭議。為何採用這個制度，完全是著眼於有利於社會統

籌的積累。因為廈門市青壯人口多，不太有機會生大病或是慢性病。因此如果用
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板塊式的給付方式，可以有效降低大病統籌支出，同時小病也可充分使用個人帳

戶。 

 

李：您對個人掛鉤的做法有何看法？有效嗎？ 

黃：其實醫療費用的成長因素有很多，包括年齡結構的老化、外來人口的增減等

都有可能，因此單純以醫療費用支出來看是否節約醫療資源並不準確。而實施與

個人掛鉤的措施，最大的優點是心理層面的，也就是病患不會隨便去浪費醫療資

源，進而能達到節約醫療資源的目的。 

 

張：我補充一下我的看法，個人掛鉤的精神雖然能節約醫療資源的開支，但是這

算是比較消極的做法，而且成效也甚難評估。若要有效降低醫療成本，還是要從

醫藥市場與醫院的控制下手。長遠而言，還是要建立醫院間的相互競爭機制，才

能一方面提昇醫院服務品質，一方面又能降低醫療成本。 

 

李：你們現在個人帳戶如何管理與劃撥？ 

 

黃：個人醫療帳戶資金的全年額度於每年 7月 1日按下列規定一次性劃入個人醫

療帳戶，職工個人繳納的基本醫療保險費，全部劃入個人醫療帳戶；用人單位繳

納的基本醫療保險費，按下列年齡段劃入個人醫療帳戶；不滿 35歲的按用人單

位繳費的 20％劃入；35歲以上不滿 50歲的，按 30％劃入；50歲以上的，按 40

％劃入； 退休人員按本人上年度養老金或退休金總額的 8％劃入個人醫療帳戶，

其餘的部分進入社會統籌醫療基金。 
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劉：可不可以說一下你們個人帳戶與社會統籌分段給付的方式？ 

黃：參保人員發生的門診醫療費用，先用個人醫療帳戶支付。個人醫療帳戶用完

後由個人用現金支付社會統籌醫療基金的起付標準，在職參保人員為上年度全市

職工平均工資的 9％，退休人員為 4％。起付標準以上的醫療費用個人按下列規

定支付，其餘由社會統籌醫療基金支付。醫療費用不滿 5000元的部分，在三級

醫療機構就醫的，個人負擔 28％；在二級醫療機構就醫的，個人負擔 23％；在

一級及一級以下醫療機構就醫的，個人負擔 15％。 

醫療費用在 5000元至 10000元的部分，在三級醫療機構就醫的，個人負擔 15％；

在二級醫療機構就醫的，個人負擔 10％；在一級及一級以下醫療機構就醫的，

個人負擔 6％； 醫療費用超過 10000元的部分，在三級醫療機構就醫的，個人負

擔 10％；在二級醫療機構就醫的，個人負擔 7％；在一級及一級以下醫療機構就

醫的，個人負擔 4％。 退休人員負擔比例為上述在職參保人員個人負擔比例的

一半。 

 

劉：剛才你說到你們的到位率很高，很多城市保費的徵繳都成問題，你們廈門是

怎麼辦到的？會有這樣高的到位率。 

 

黃：我們做法與其他城市並沒有太大差別。到位率高的原因我想應該是由於廈門

經濟發展進步幅度很大，人民平均所得逐年成長，因此在費用的徵集上到位率很

高。而如果廈門市經濟衰退或是失業率高，則現行的費用徵集方式的缺點就會立

刻顯現，廈門也有可能發生別的城市的基金徵集不足的問題。因此目前最妥善的

方式還是朝向有法律基礎的社會保障稅方向前進，由稅務機關代為收繳。但是現
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階段實施還有些困難沒有解決，因此只能夠以社會保險經辦機構收繳的方式來進

行。 

 

劉：你覺得未來會朝向收社會保障稅的方向前進嗎？ 

 

黃：這個問題很難說。因為除了受限於各地經濟社會條件發展不均，因此目前較

為窒礙難行外，各地方政府是否願意透過中央政府徵收，也是要考量的問題。 

 

李：廈門市職工醫療保險管理中心是官方單位嗎？ 

 

黃：不能算是官方單位，但也不能算是民間單位。因為我們的經費是來自於廈門

市財政部門的撥付，因此必須直接受到廈門市醫改辦的監督；但是在人員編制上

卻非在編的公務人員，而是以約聘僱的方式聘任之，因此在性質上是屬於半官方

的機構。 

 

李：您可不可以說一下廈門市在醫保基金的管理與做法？ 

 

黃：目前廈門市的醫療保障基金的孳息與管理，是僅允許購買國家所發行的社會

保險基金定向債券，並不允許作其他的轉投資或是消費性借貸。這樣的轉投資方

式雖然保守但是尚稱穩健，再加上目前廈門市經濟發展條件好，基金徵集到位率

高，因此在基金營運上不會有問題出現。 

 

李：此外你們沒有其他的投資行為嗎？ 

 

黃：這在目前是違法的。目前基金管理均依法辦理，也並無任何轉投資情事。 
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李：目前你們是怎麼監督基金的運作？ 

 

黃：廈門市的基本醫療保險基金是由市財政部門、勞動保障行政部門負責對基本

醫療保險基金的管理和監督。審計部門負責對社會保險經辦機構的基本醫療保險

基金收支情況和管理情況進行審計。而社會保險經辦機構與定點醫療機構的權責

則是實行醫療費用平均定額結算與向定點藥店結算藥品費用。社會保險經辦機構

負責建立基本醫療保險基金預決算審批制度、財務會計制度和內部審計制度。社

會保險經辦機構必須在規定的時間內向市財政部門和市勞動保障行政部門呈報

遞送基本醫療保險基金財務報表。在醫療保障基金的管理與徵收上，目前廈門市

是透過由工商銀行以專戶的方式負責管理與徵收。 

現在廈門市的基本醫療保險基金監督組織是由人大代表、政協委員、市政府有關

部門代表、用人單位代表、醫療機構代表、職工代表和有關專家共同組成，其工

作是定期檢查基本醫療保險基金的收支管理情況。由於組成份子涵蓋各階層，因

此算是相當公正客觀。 

 

李：這些報表或是數字會不會對民眾公開？ 

 

黃：在個人帳戶部分，社會保險費徵繳部門在基本醫療保險年度內應向參保單位

或參保個人提供載有參保人員繳費，和個人醫療帳戶情況的清冊以供查閱。在統

籌部分我們主要是對主管機關與上級領導負責。公不公開不是我們的權責，所以

這部分我們不清楚。 

 

劉：會不會等到破產才公佈？ 

 

黃：短期來看廈門還不存在這個問題。 
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劉：能不能說一下補充醫療的做法？這好像滿特殊的。 

 

黃：廈門市社會保險經辦部門在舉辦補充醫療保險，主要是透過國營的「中國太

平洋壽險公司廈門分公司」辦理。在目前的體制上，職工醫療補充保險是以市醫

保中心作為投保人，每人每年由個人醫療帳戶中提取 18元，社會統籌帳戶中提

領 6元，集體向「中國太平洋壽險公司廈門分公司」投保。參加職工醫療保險的

職工為被保險人，一旦職工就醫時發生超過社會統籌醫療基金最高支付限額以上

的費用時，先由本人暫行墊付後，再向保險公司索賠，由該公司負擔 90％，個

人負擔 10％。 

 

劉：這樣說起來保險人與被保險人之間就是一種單純的契約關係囉？ 

 

張：沒錯。就是一種契約關係，其實這種契約關係較於以往公費醫療保險的上下

隸屬關係更有效率，而且在責任與管理上也清楚許多。就是一切按照契約辦嘛，

爭議比較小。 

 

劉：為何是選擇中國太平洋壽險公司廈門分公司辦理，而不選其他公司？ 

 

黃：由於它在廈門市最具規模，同時又是國營企業，因此比較有保障。未來如果

有其他較大規模的國內外的保險公司在廈門設點，在與現行法令不牴觸的前提

下，又能提供更為優厚的補充保險契約時，廈門市社會保險經辦機構也不排除會

選擇其他的保險公司進行補充醫療保險的投保。 

 

劉：換句話講，沒有上頭的指示，純粹是以商業為考量了？ 

 

黃：是的。 
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劉：目前基本醫療有將社區醫療納入基本保障的定點範圍嗎？ 

 

張：有的。廈門市已經逐步將社區醫療衛生機構納入基本醫療保險定點範圍。通

過評審，已有思明區社區衛生服務中心、思明區廈港社區衛生服務中心、開元區

梧村社區衛生服務中心、開元區蓮前社區衛生服務中心等納入定點醫療機構。同

時打破所有制界限，將民營性質的蓮花醫院納入基本醫療保險定點，滿足了社區

參保職工的醫療服務需求。 

 

劉：請問一下在整個醫療改革過程，市場扮演怎樣的角色？ 

 

黃：其實整體說來，醫療改革可以說是政府逐漸將財政負擔脫鉤，轉移到個人與

單位三方負擔的過程。在這個過程中，引進了很多所謂市場機制與制度化的東西

進來。像是個人掛鉤、個人帳戶、醫藥市場的整頓與管理等都算。這些東西引進

的目的主要是為了減輕政府的財政負擔，甚至還能創造營收。但你如果說醫療改

革就是完全市場化也不對，因為它也有很多是屬於國家或是社會責任的部分，這

些是不能市場化的。而且完全的市場化可能會導致這方面的責任空洞化，甚至是

製造社會問題。例如老人或是下崗的人就不能享受保險。 

 

劉：但是現在你們在鄉村地方並沒有醫療保障，只有城市有基本醫療。未來你們

會將保障範圍擴大到鄉村地區嗎？ 

 

黃：這當然是努力的目標。但是短期內不可能，因為眼前財政還是負擔不起。 

 

李：剛才從兩位先生這得到了很多寶貴的資料，非常感謝！ 
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黃：不客氣！有機會大家多交流。 


