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浅析军队医院军队伤病员医疗费用逐年增长的原因

姚运红１，孙建芳２

　　［摘要］　近年来，军队医院军队伤病员医疗费用呈逐年增长趋势。本文分析了某医院军队伤病员医疗费用逐年增长的
主要项目及原因，其中为兵服务内容拓展质量提高、高端设备引进医疗技术创新、药品品种更新及虚高定价、卫生材料价格上

涨医疗需求提高等是医疗费用增长的主要原因。
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　　医疗费用的增长受许多因素的影响，既有合理
因素也有不合理因素。近年来，随着医学科学技术

的快速发展和人们生活水平的提高，医疗高端设备、

高新技术广泛应用，军队医院医疗服务质量不断提

高，军队伤病员医疗费用呈逐年增长趋势。为深入

研究军队医院军队伤病员医疗费用的特点及持续增

长的原因，合理地利用军队医院卫生资源，既要提高

为兵服务的质量和效率，又要减少卫生资源的不必

要浪费，我们对军队伤病员医疗费用逐年增长的原

因进行了分析，现报告如下。

１　资料与方法

利用军队医院卫生统计信息系统，提取某军队

医院２０１１－２０１４年军队伤病员门诊和住院人次及
医疗费用的相关信息。使用ＥＸＣＥＬ２００３对统计资
料进行汇总，对军队伤病员医疗总费用、门诊均次

费用、住院均次费用、住院日均费用等项目进行统计

分析。

２　结　果

２．１　医疗总费用、均次费用及日均费用增长情况　
２０１１－２０１４年，某军队医院军队伤病员医疗总费用
呈逐年增长趋势，费用年平均增幅达１２．６％，见图
１。患者均次费用和住院日均费用也逐年增加，其中
门诊均次费用年均增幅为１４．３％、住院均次费用年均
增幅为６．６％、住院日均费用增幅为１０．８％，见表１。
２．２　门诊均次费用增长主要构成　从门诊均次费
用构成来看，增幅较大的为治疗、化验、检查和药品

费用，平均增幅１０％以上。见表２。
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２．３　住院均次费用增长的主要构成　 住院均次费
用主要由药品、材料、化验、检查、治疗、手术等费用

构成，其中药品费比例最大，化验费、手术费、检查费

次之。但材料费、手术费年均增幅最大，均超过

３０％。见表３。

图１　某医院２０１１－２０１４年军队伤病员医疗总费用增长情况

表１　某医院 ２０１１－２０１４年军队伤病员门诊均次、
住院均次、住院日均费用增长情况

年度

门诊均次

费用

（元）

增幅

（％）

住院均次

费用

（元）

增幅

（％）

住院日均

费用

（元）

增幅

（％）
２０１１年 １４３ ４１５３ ３２６
２０１２年 １５４ ７．７ ４７８０ １５．１ ３５１ １０．５
２０１３年 １６４ ６．５ ４８６１ １．７ ４０１ １４．２
２０１４年 ２１１ ２８．７ ５０００ ２．９ ４４３ ７．７
平均值 １６８ １４．３ ４６９９ ６．６ ３８０ １０．８

３　讨　论

统计结果显示，近年来某军队医院军队伤病员

医疗费用持续上升，特别是化验、检查、材料和手术

费用增长明显。综合分析各方面因素，我们认为主

要有以下原因：

３．１　为兵服务项目拓展质量提高　近年来，军队
医院为部队服务职能更加强化，服务标准提高，服务

项目进一步拓展。医院不断完善《为部队服务实施
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表２　某院２０１１－２０１４年军队伤病员门诊均次费用增长主要构成

项目
２０１１年费用
（元）

２０１２年
费用（元） 增幅（％）

２０１３年
费用（元） 增幅（％）

２０１４年
费用（元） 增幅（％）

平均增幅（％）

西药 ３６ ３７ ２．８ ４１ １０．８ ５０ ２２．０ １１．９
化验 ４０ ４６ １５．０ ５１ １０．９ ６８ ３３．３ １９．７
检查 ５４ ５７ ５．６ ５８ １．８ ７８ ３４．５ １３．９
治疗 ５ ７ ４０．０ １０ ４２．９ １１ １０．０ ３１．０

表３　某院２０１１－２０１４年军队伤病员住院均次费用增长主要构成

项目
２０１１年费用
（元）

２０１２年
费用（元） 增幅（％）

２０１３年
费用（元） 增幅（％）

２０１４年
费用（元） 增幅（％）

平均增幅（％）

药品 １９６３ ２１６８ １０．４ ２２１６ ２．２ ２３２５ ４．９ ５．９
材料 １５３ ２２３ ４５．８ ２９５ ３２．３ ３７１ ２５．８ ３４．６
化验 ４０３ ４２７ ６．０ ４７８ １１．９ ５１６ ８．０ ８．６
检查 ２９９ ３２３ ８．０ ３２９ １．９ ３７６ １４．３ ８．１
治疗 ２４７ ２５０ １．２ ２５９ ３．６ ２９２ １２．７ ５．９
手术 ２０８ ３７２ ７８．５ ３８９ ４．６ ４５８ １７．７ ３３．７

细则》，提高军人病房设施条件，优化就医流程；扩

大了军队伤病员合理医疗药品和耗材目录范围；取

消了大型医疗设备检查审批制度，医院大型医疗设

备对所有官兵和老干部免费按需使用［１］。为满足

官兵的医疗保健需求，增加了多项体检项目，制定多

种体检套餐供官兵自主选择。通过采取优质服务措

施，军地人员“同病同治”的医疗保障原则得到了较

好落实［２］。医院为兵服务质量提高，是医院军队伤

病员医疗费用持续增长的重要因素之一。

３．２　高端设备引进医疗技术创新　随着医疗技术
的创新和发展，医疗设备不断推陈出新，近年来医院

先后引进了 ＰＥＴＣＴ、双源 ＣＴ、３ＴＭＲＩ、ＤＳＡ、直线加
速器、伽玛刀等高精尖医疗设备。这些先进的医疗

设备在重大疾病的检查治疗中发挥了重要作用，提

高了医院诊治水平，但也带来医疗费用的快速上涨。

医疗服务同其他服务业相比，具有其特殊性，医护人

员的医疗行为决定并主导着患者的医疗消费［３］，在

军地费用同一核算的绩效考核机制下，医生在军人

伤病员诊治过程中，可能会选择高端先进的医疗设

备和治疗方法，甚至导致过度检查、过度治疗，进而

带来军队伤病员检验、检查和治疗费用的增长。

３．３　药品品种更新及虚高定价　随着医疗改革的
不断深入，我国出台了一系列药品价格管理政策。

２０００年国家采用只管药品最高零售价，默许二次议
价的市场机制，形成“以药养医”和“过度市场化”现

象；２００６年国家出台强制执行药品顺价加成１５％，
不得进行二次议价的政策后，异常活跃的市场经济

很快使药企和医院领悟到药价“基数”是个法宝，即

药品的定价和医院购进价越高买卖双方获利就越

多［４］，药品费用尚未得到明显控制。此外，随着医

药科学的快速发展，加之医药行业的利益驱动，药品

品种不断更新换代，一些疗效确定的传统老药因价

格低廉、利润少，厂家不愿生产，医院也不愿使用，致

使长期缺货，而部分老药换个剂型或规格等“改头

换面”后就成了“新药”，而这些“新药”价格大幅高

于老药，因而药品的虚高定价，致使药品费越来越

高。药品费用的快速增长是医疗系统费用剧增的重

要驱动因素［５］。

３．４　卫生材料价格上涨医疗需求提高　随着医学
科技的不断发展，以及人们对医疗保健需求的日益提

高，微创手术、介入手术等新技术的广泛应用，所需的

高值耗材不断更新，新型高值耗材种类繁多，病人和

医生往往愿意选择质量优、价格高的进口卫生材料，

其用量每年以惊人的速度增长，在医院毛收入中的比

重也逐年上升。其次，物价连年普遍上涨，造成原材

料成本、物流成本、人力成本等水涨船高，这也是医院

军队伤病员医疗费用逐年增长的重要原因之一。
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