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最近，国务院医改办、国家卫生

计生委等6部门联合制定的《关于推进

家庭医生签约服务的指导意见》（以下

简称《意见》）正式公布。《意见》指

出，今年，将在200个公立医院综合改

革试点城市开展家庭医生签约服务；

到 2017年，家庭医生签约服务覆盖率

达到 30%以上，重点人群签约服务覆

盖率达到 60%以上；到 2020年，力争

将签约服务扩大到全部人群，形成长

期稳定的契约服务关系，基本实现家

庭医生签约服务制度的全覆盖。

那么，什么是家庭医生？未来民

众可以从签约服务中享受到哪些便

利？家庭医生如何收费？

什么是家庭医生？他们来自哪里？

——全科医生上门入户，多来自

基层医疗卫生机构

家庭医生以人为中心，面向家庭和

社区，以维护和促进整体健康为方向，

为群众提供长期签约式服务。这种医疗

形式，有利于转变医疗卫生服务模式，

推动医疗卫生工作重心下移、资源下

沉，让民众拥有“健康守门人”，为实

现基层首诊、分级诊疗奠定基础。

根据《意见》，现阶段家庭医生主

要来自三个方面，包括基层医疗卫生

机构注册全科医生 （含助理全科医生

和中医类别全科医生），具备能力的乡

镇卫生院医师和乡村医生，以及符合

条件的公立医院医师和中级以上职称

的退休临床医师，特别是内科、妇

科、儿科、中医医师。

家庭医生如何服务？

——采取团队服务形式，根据服

务人口划分责任区域

未来，家庭医生将如何提供服

务？《意见》明确，签约服务原则上应

当采取团队服务形式。家庭医生团队

主要由家庭医生、社区护士、公共卫

生医师（含助理公共卫生医师）等组

成，二级以上医院应选派医师（含中医

类别医师）提供技术支持和业务指导。

而签订服务协议要根据服务半径

和服务人口，合理划分签约服务责任

区域，居民或家庭自愿选择1个家庭医

生团队签订服务协议，明确签约服务

内容、方式、期限和双方的责任、权

利、义务及其他有关事项。

另外，《意见》明确，鼓励组合式

签约。加强医院与基层医疗卫生机构

对接，可引导居民或家庭在与家庭医

生团队签约的同时，自愿选择一所二级

医院、一所三级医院，建立“1+1+1”
的组合签约服务模式，在组合之内可

根据需求自行选择就医机构，并逐步

过渡到基层首诊；在组合之外就诊应

当通过家庭医生转诊。

家庭医生将给你我带来哪些便利？

——居民或可享受预留床位及更

高比例医保报销

《意见》指出，就医方面，家庭医

生团队将主动完善服务模式，按照协

议为签约居民提供全程服务、上门服

务、错时服务、预约服务等多种形式

的服务。

转诊方面，通过给予家庭医生团

队一定比例的医院专家号、预约挂

号、预留床位等方式，方便签约居民

优先就诊和住院。二级以上医院的

全科医学科或指定科室对接家庭医

生转诊服务，为转诊患者建立绿色转

诊通道。

用药方面，对于签约的慢性病患

者，可酌情延长单次配药量。对于下

转病人，可根据病情和上级医疗机构

医嘱按规定开具处方。

医保方面，实行差异化的医保支

付政策，例如对符合规定的转诊住

院患者连续计算起付线等，签约居

民在基层就诊会得到更高比例的医

保报销，从而增强居民利用签约服

务的意愿。

家庭医生怎么收费？

——按年收取签约服务费，居民

只需负担部分费用

《意见》提出，家庭医生团队为居

民提供约定的签约服务，根据签约服

务人数按年收取签约服务费，由医保

基金、基本公共卫生服务经费和签约

居民付费等方式共同分担。

具体标准和分担比例由各地卫生

计生、人力资源和社会保障、财政、

价格等部门根据签约服务内容、签约

居民结构以及基本医保基金和公共卫

生经费承受能力等因素协商确定。

符合医疗救助政策的按规定实施救

助。签约服务中的基本公共卫生服务

项目费用从基本公共卫生服务专项经

费中列支。

另外，《意见》还强调，家庭医生

团队向签约居民提供约定的服务，除

按规定收取签约服务费外，不得另行

收取其他费用。提供非约定的医疗卫

生服务或向非签约居民提供医疗卫生

服务，按规定收取费用。
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