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免费住院还管饭，医患串通套医保
长沙民营医院“亏本”买卖藏玄机 患者：小病也住院，药钱都能免 医保部门将介入

虽知医院“优惠”的背后有文章，
但个人不花钱也能消费3000多元，确
实能吸引不少享受医保待遇的老人。
在此背后， 医患双方一般达成了某种
“默契”：病人和医院都获利，形成攻守
同盟，受损的是基本医疗保险基金。

8月22日，记者将该情况反映给长
沙市劳动和社会保障局，医疗监管科
相关工作人员表示，根据规定，统筹
基金起付标准（即“门槛费”）就是住
院报销的起付线，医保中心只能按规
定对介于“起付线”与“封顶线”之间

的费用按相应的比例予以报销，而低
于“起付线”的这部分费用则全部由
患者承担。目前，长沙一级医院的门
槛费一般是480元， 如果减免就是违
反医保政策。

该工作人员说， 民康医院不收或
收取住院病人少量门槛费， 不退不补
的行为首先不合理。此外，针对住院病
人的“免费吃饭”，也可能涉嫌变相降
低“门槛费”，医保中心将展开调查，若
医院出现空挂床位、虚报药品等现象，
则属于涉嫌骗保。

【医保中心】 如查证属实，医院涉嫌骗保

据了解， 世界上一些实行医保制
度的国家， 对医生都有一整套严格的
监督体制。比如在英国，对全科医生有
着严格的监管体制，为了饭碗，医生不
敢做“小动作”。而在我国，监督方面有
着些许无奈。 除了人员方面的不足之
外， 法律法规的缺失也给监管带来了
难度。

省人大代表宁长云认为， 对于查
出问题的医疗机构， 只能是取消其定

点资格， 因为目前的法律法规没有赋
予医保部门相应的处罚权，因此，在处
罚方面没有力度，换个角度说，医疗机
构在医疗保险方面的违规行为， 只要
不构成犯罪，就几乎没有风险。从根本
上说， 有关部门应尽快填补这方面的
法律空白， 以便确保医保基金的合理
使用， 而在控制医疗费用支出不合理
上涨方面， 医保部门也应建立相应的
机制。

【省人大代表】 医保法规监管漏洞亟待填补

医疗骗保大揭底·内幕

住院不花钱，吃饭还全包

家住白沙路的杜大爷认为自己捡了
个“大便宜”。8月17日，杜大爷因头昏、
血压高来到位于南门口的民康医院就
诊。医生经过诊断后，建议杜大爷住院。
“这不是要花很多钱吗？” 见杜大爷很
犹豫， 医生告诉他， 只要是有医保的
人，到医院办住院，只要交400元押金，
出院时退400元， 就可以住院治疗7天
左右。此外，住院期间，医院每天还包管
三餐饭。

“免费住院，连饭钱都不要，能是真
的吗？” 杜大爷的担心很快变成多余，在
正式住院第三天后， 他发现不但医护人
员非常热情， 一日三餐也完全免费向病
人开放。

与杜大爷的情况类似， 李女士刚刚
办理了出院手续。“住了8天院，所有费用
差不多3000元，自己只掏了120元，其中
包括检查、治疗、伙食等费用。”李女士
说，自己也没啥大病，就是血糖有点高。
“之所以住院就是冲着‘优惠’而来的，只
当疗养了。”

病人越多，医院拿的医保金越多

8月22日上午，记者以家人想住院为
由来到民康医院。 该院一位周姓院长证
实，医院确实有这样的优惠，但主要针对
有医保的老年人。

近来，北京、河北等地相继传出医院
拒收医保病人， 这家民营医院为何要做
“亏本”买卖呢？该院内科医生介绍，外地
实行的是“总量控制、总额预付”的医疗
费用给付结算办法， 拒收病人的都是知

名的重点医院， 医保给这些医院的全年
指标要用完了，所以就不收病人。而目前
长沙医保采取的是定额结算， 病人入院
后， 医保中心与医院结算报销费用时都
是定额支付几千元不等费用。

因此，民康医院针对医保病人的“优
惠”，实际上是通过降低“起付线”诱导医
保病人住院。“如果一个医院的住院病人
越多， 其获得的医保统筹基金自然会水
涨船高。” 一位大型医院医保科干部表
示， 即便参保人员在住院期间没有发生
任何医疗费用， 医院仍可以获得医保中
心固定拨付的款项。这就不难理解，为什
么有些民营医院能够几乎免费让病人入
院，并且还会对住院病人“包饭”。

千元可治好，非得用三千

那么， 医院是如何从那些住院的医
保病人中获利的呢？采访中，一位今年已
经第三次住院的周爹爹道出了实情。“我
身体很健康，没什么大病，偶尔感冒、发
烧，自己吃点药也可以好。但要是办住院
的话，吃药的钱就免了，所以就加入到了
住院队伍中。”

周爹爹告诉记者， 目前住院的患者
都是老年人，大多是高血压、糖尿病等慢
性疾病患者，“有的本来1000元就可出
院的，医院非要让他用到3000元，这样
医院就有空间减免病人的钱。”

在几位高血压患者的住院清单中，
记者发现几乎都有“乙型肝炎五项”、“颅
内多普勒血流图”、“神经电图” 等项目，
而正是这些种类繁多的检查， 占住院清
单总费用的“大头”。

一位不愿意透露姓名的内科医生坦
承：“民营医院不可能贴， 不能贴就想办
法， 医院会把减免的费用从医保报销里
补回来。 几乎所有的医院都在暗地里测
算单个病人的住院费用，在定额范围内，
医院用大处方、乱检查、延长住院时间的
手法，使收入最大化。”

■记者 刘璋景 实习生 刘利洁 伍娟

住院一个星期不但不花钱，而且每天还管三顿饭。近来，长沙市南门
口一家民营医院推出的这种“大优惠”，吸引了许多老人前来住院。

医院为什么要做“亏本”买卖呢？8月22日，记者调查发现，其实每一位
住院病人背后都有近3000元的医保基金，“优惠住院”的现象背后，是医
院为实现自身利益最大化、想方设法打医保基金的“擦边球”。
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