【问题探讨】

浅谈我国的家庭医生现状

（一院叶丽妮，2017年10月21日）
这两天由于身体原因，到我校第一附院求医未见成效，无奈只得请假返乡。经此一役，痛定思痛之下，深觉“家庭医生”的必要性。

三甲医院虽能治疗疑难杂症，但对于小毛小病却成效不大。一方面是医生对患者个体体质的不熟悉，“每一个都是新来的患者”；另一方面，也是基层医疗资源分配不均衡所致。而家庭医生的存在，是目前能解决这一矛盾的重要缓和剂。

何为“家庭医生”？家庭医生，又称私人医生，被世界医学界公认为"健康的守门人"。它诞生于上个世纪六十年代，以家庭为单位，提供私密、细致、耐心的医疗服务。如今，这类服务人群在欧美等国家普遍存在，然而在国内却相对缺乏，甚至一度成为高层消费人群的特权。

为何在如今的国内家庭医生存在巨大空缺呢？

首先，是由于社会医疗资源配置不合理。从社会发展趋势来看，社区诊所、私人医生应是社区保健服务的主要提供者。然而，目前我国医疗资源配置相当不合理。在同一城市里，往往高水平的医生和医疗技术设备大都集中在为数不多的几所三甲医院里，而社区医院却因人力、技术的起点不高，常常引发病人的不信任。由此，造成的结果就是一方面病人不断地拥向大医院，还要排队等候，而病人获得的却只是暂时的治疗，在这种超负荷工作下，医院的医务人员根本没有精力、也不可能对病人的一生健康予以全面关注与管理，而这个服务的空缺正是社区诊所、私人医生所应该填补的。

    其次应归咎于政府部门。健康产业高速发展，而政府的市场监管力度不够，没有有效建立保健医生职业准入制度，整个社会缺少必要的医生风险保险制度，导致私人医生所提供的服务很不规范。而目前我国的医疗体系并不完善，整个社会医务人才奇缺，无法向社会提供高质量的保健服务。另外，家庭医生很少有公司级别的管理，很多都是单兵作战，展开一对一服务，没有公司的规范和监管，收费不透明，大多因为收费昂贵而成为有钱人的专利。

再者，家庭医生从业人员的职业素质也相当重要。大部分从业人员是由大医院的专科大夫或退休老大夫兼职，也有从社会上招募的社会从业人员，大多没有经过全科医生的系统培训，普遍素质不高，这也是家庭医生服务质量难以保证的主要原因。

目前，我国正处于医疗改革的关键时期，医疗资源都在进行重组。家庭医生作为基础医疗的重要部分，实在应该引起重视，谨以此篇发表个人观点，也可作为改革的切入点，以点带面，实现社会医疗资源的合理分配。

（注：学校关工网站刊发时间：2017年11月6日）
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