
湖南省医保局日前公布一批医院存在违规使用医保基金的行为，并对
相关医院进行了处罚。目前，一些医院存在不规范使用医保基金的行为；也
有个别医院存在恶性欺诈骗保的行为。医保基金监管无禁区，如何守护好
老百姓的“救命钱”？记者展开了调查。
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售
房

花城尚府，100平米，

14层，简装，价格面议。

电话：13835218606

现有奕城名都 6号楼 91.60平米，15号楼，
80.20平米两套新房急售，价格面议。

联系电话：18803521868

特价售房

大同和平医院体检中心开展职
业健康、入职、从业人员体检。承接个
人、单位团体、厂矿、食品、药品等健康
证。提供预约外出上门体检服务。

地址：大同市云中路幸福家园商铺B4座 0352-5393120

E 家公寓精装房，50平、68

平各一套，三中十四校学区，即买

即住。联系电话18635299628

出
售

经销地址:大同市平城区铂蓝郡商铺A122号
订酒热线：0352-2299999、18835255555

我和朋友有个约会 古20为胜利干杯

馨万家康养旅居
海南康养旅居基地

烟台龙口旅居基地

魏都新城康养中心

绿州西城康养中心

电话：13903528495 贾先生

■广告

小弋家政是以月嫂、保姆、陪护、
清洁为一体的家政服务公司。同时
常年招聘保姆。公司秉承“诚实守
信·务实做事”的服务理念，为广大客
户提供贴心的服务。15103424181

小弋
家政

一些医院
违规使用医保基金

2023 年上半年，湖南省医保局对中南
大学湘雅医院等部属、省属公立医院进行
检查发现：湘雅医院在医疗服务行为收费
方面存在对价格政策执行有偏差的不规
范行为，按照现行医保基金监管法律法规
和政策，属于一般违规行为。

同 批 被 检 查 出 存 在 类 似 问 题 的 还
有湖南省中西医结合医院、湖南省康复
医院。

记者从湖南省医保局了解到，有医务
人员对于《湖南省现行医疗服务价格项目
目录（2022）》等理解不充分，出现违规使
用医保基金的行为。

比如，医院医务人员在给患者做肠镜
过程中发现患者有肠息肉，在切除肠息肉
的同时，收取肠镜费用和肠息肉切除费
用。按照湖南省现行目录规定，收取了肠
息肉切除费用，不应再同时收取肠镜费，
这属于一般违规使用资金行为。

“湘雅医院每年使用医保基金总量达
20 多亿元，医保部门用 2 周时间查实其违
规使用医保基金 98 万多元，约占年度医
保基金使用比例的万分之四。”湖南省医
保局副局长张棉长说，事后，湘雅医院主
动退回违规收取费用。

专家介绍，相较于一般性违规使用医
保基金，通过重复收费、过度医疗等形式
的欺诈骗保行为更为恶劣。

近期，安徽省芜湖市一患者家属反
映，被芜湖市第二人民医院超收医疗费。
记者从安徽省医保局及芜湖市了解到，经
核查，举报涉及的 15 个问题中有 10 个问
题基本属实，芜湖市第二人民医院存在过
度诊疗、过度检查等问题，涉及违规医疗
总费用 21.82 万元，其中违规使用医保基
金 18.7万元。

目前，芜湖市医保局先行按协议进
行处理：一是全额追回违规使用的医保
基 金 ，并 按 30% 顶 格 扣 罚 违 约 金
56074.41 元；二是约谈医院有关负责人，
责令其立即整改；三是分别移交公安、卫
健部门进一步核查处理。同时，针对芜
湖市第二人民医院的行政处罚程序正在

进行中。
专家表示，对医院违法违规使用医保

基金问题，医保部门一般有两种处理方
式。一种是协议处理，即上述多条处理措
施，这种方式特点是迅速及时，有利于医
保基金尽快止损。另一种是行政处罚，一
般视问题性质处医保基金损失金额的 1
至 5 倍罚款不等，这种方式特点是惩戒性
强，但因需要履行立案、现场检查、完整收
集证据、法制审核、处罚前告知等程序，处
理时效性较低。

欺诈骗保
有哪些“花样”？

国家医保局成立以来，采取飞行检
查、专项整治、大数据监管、社会监督等多
种举措加强医保基金监管。今年 1 月至
10 月，全国医保部门共检查定点医药机构
67.5 万家，处理违法违规机构 30.3 万家，
追回医保相关资金 136.1亿元。

业内人士指出，个别地方在医保基金
安全意识、监管手段等方面仍相对滞后，
存在医保基金“跑冒滴漏”现象，骗保行为
也更为隐蔽。

记者调查发现，个别医疗机构通过过
度医疗、挂床住院、串换药品、诱导患者等
形式，实施欺诈骗保。

——过度医疗、超量开药。在采取药
品零加成等政策解决以药养医等问题后，
有的定点医疗机构通过不合理检查、用药
等方式推高医疗费用，造成患者看病贵，
也增加了医保支出负担。

——挂床住院、虚假治疗。个别医疗
机构将不符合入院条件的患者收治入院，
挂床报销门诊费用，甚至虚构治疗、空挂
住院。据国家医保局公布的地方骗保典
型案例，哈尔滨七彩康复医院 2022 年 9 月
至 2023 年 3 月期间存在挂床住院、超范围
执业、伪造医疗文书等行为，涉及违规使
用医保基金 149万余元。

——串换药品、巧立名目。个别医疗
机构利用医用耗材品规繁杂等“钻空子”，
进行串换套取、超标准收费等，也有医疗
机构对患者基因检测结果进行篡改，诱导
无指征患者使用靶向药等。

——诱导患者、医患串通。个别医疗

机构用体检、回扣返现等方式诱导参保人
住院，借机进行骗保。2021 年 7 月，河南
省商丘市睢县医保局工作人员在审核患
者异地就医材料时，发现本地个别居民在
漯河市临颍县北徐孝养医院的住院材料
涉嫌病历造假。经查，该院通过免费食
宿、车接车送的方式诱导病人住院，伪造
患者病历骗取医保基金。

守护好医保基金
需多方发力

总体来看，随着各级医保局检查督导
不断深入，医疗机构医保基金的使用日益
规范。为进一步守好医保基金“安全阀”，
既要借助智能化手段，也要加强监管队伍
建设，提高医保基金安全意识。

受访专家普遍认为，完善医保基金
监管，需要借助信息化手段，变“发现问
题 、事 后 处 罚 ”为“ 监 管 关 口 前 移 、提 前
预警”。

据介绍，今年 1 月至 10 月，全国通过
医保智能审核和监控，已拒付、追回资金
20.5 亿元；运用大数据模型筛查虚假住院
等违规行为，全国医保系统查实并追回资
金 1.2亿元。

湖南省长沙县医保局局长唐锋等基
层医保部门负责人说，基层医保部门人手
有限，面对医疗机构众多，应借助信息化
手段，实现基金监管向大数据全方位、全
流程、全环节智能监控转变。

例如，当医保部门通过智慧医保系
统发现医生同时录入“血细胞分析”“血
红 蛋 白 测 定 ”时 ，就 会 提 醒 医 生 是 否 存
在重复收费的可能，同时发送给医院管
理者。

中国社科院公共经济学研究室主任
王震说，医保监管政策性、专业性强，一些
不合理甚至违规违法行为不易识别，且不
少骗保行为手段隐蔽，但当前不少地方医
保监管专业人员匮乏，没有专业的执法队
伍，难以形成持续震慑，“建议建设专职的
监管队伍，持续提高监管执法能力”。

一位三甲医院院长建议，守护好医保
基金也需要考虑其使用效率，促进医保、
医疗、医药科学联动，推动实现医保基金
科学使用。

如何守好
医保基金“安全阀”？

北京、天津、河北、山西、内蒙古、甘
肃、山东等北方七省（区、市）人社部门
联合在京发布优秀家政劳务品牌名录，
名录包含七省（区、市）的家政企业 76
家，旨在扩大各省份家政劳动力资源和
当地家政劳务品牌的影响力，助推区域
家政服务业高质量发展。

这是记者 7 日从北方七省（区、市）
家政劳务品牌协作交流宣传大会上获
悉的，此次会议由北京市人力资源和社
会保障局主办。76 家优秀家政劳务品
牌企业将发挥北京市家政服务市场需
求旺盛的优势，以及周边省（区、市）丰
富的家政劳动力资源和当地家政劳务
品牌的影响力，助力提升区域家政服务
业发展水平。

商务部、发展改革委今年联合印发
的《促进家政服务业提质扩容 2023 年
工作要点》提出，搭建供需对接平台，持
续开展家政劳务对接，加大家政劳务品
牌建设和宣传推介力度，推进家政服务
业提质扩容。

此次目录中的企业信誉好、家政服
务员培训质量高、具有一定输出规模。
北京市入选的家政劳务品牌涵盖北京
市员工制家政企业、巾帼家政企业等家
政知名品牌，在北京家政市场占有较大
份额。其他省（区、市）55 家家政企业也
都是当地的知名家政品牌，长期向北京
输送家政服务员。

会上，北京市人社局与河北、山西、
甘肃等省人社厅（局）分别签订了省际
家政服务劳务协作协议（2023-2025），
将搭建省际间劳务协作交流平台，组织
家政服务劳务对接活动，促进省域内劳
动力特别是脱贫地区劳动力在家政服
务业稳定就业，实现家政劳务协作健
康、有序发展。

北方七省联合助推
家政服务业高质量发展

12 月 8 日，嘉宾在招商成果展示区
参观。

12 月 8 日，以“开创新格局，共享新
机遇——投资深圳 共赢未来”为主题
的深圳全球招商大会在深圳国际会展
中心举行。大会洽谈签约项目超 380
个，涉及投资额超万亿元。

本版文图据新华社

深圳全球招商大会
引资总额超万亿元


