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□ 鞠圣娇

因为同一种病住院，治疗方案、用药
基本一样，为何医保报销后，自付的费用
却不一样？

为什么一年内因为同一种病两次住
院，医保报销比例却不一样？

这是一些患者在出院后对于医保报
销问题产生的疑问。4月28日，聊城市医
保局待遇保障科工作人员介绍，影响医
保报销比例的因素很多，如医院等级、起
付线、参保类型、是否在职等。目前基本
医保分为职工医保、城乡居民医保，这两
个险种在参保、筹资上有差别，因此在报
销比例上也不一样，即在同一定点医疗
机构，职工医保报销比例要高一些。此

外，就医医院不同，报销比例不同，即同
一身份的参保人在不同等级的定点医疗
机构产生的医疗费用有所差异，通常是
基层医院报销比例＞二级医院＞三级医
院；参保地不同，报销比例不同，如聊城
居民到济南就医，属于异地就医，报销比
例与济南居民就不同；有些情况，如工
伤、车祸等导致的医疗费用，也不纳入基
本医保支付范围。

那么，我市参保居民、职工住院报销
待遇如何？

居民医保住院待遇
1.起付标准。一个保险年度内，首次

住院医疗费用起付标准分别为：一级医院
200元（政府办乡镇卫生院和社区卫生服
务中心起付标准为100元）、二级医院500

元、三级医院900元。一个医疗年度内第
二次住院的，起付标准减半；第三次住院
的，不再设起付标准。

2. 报销比例。起付标准以上符合基
本医疗保险政策规定的住院医疗费用，一
级医院报销比例为80%（政府办乡镇卫生
院 和 社 区 卫 生 服 务 中 心 报 销 比 例 为
90%）；二级医院报销比例为75%；三级医
院报销比例为60%。

3. 支付限额。住院及门诊慢特病医
疗费累计年度最高支付限额为15万元。

职工医保住院待遇
1.起付标准。一个保险年度内，首次

住院医疗费用起付标准分别为：一级医院
200 元、二级医院 500 元、三级医院 800
元。一个医疗年度内第二次住院的，起付

标准减半。第三次住院的，不再设起付标
准。

2. 报销比例。起付标准以上符合基
本医疗保险政策规定的住院医疗费用，报
销比例为：在职职工一级医院 90%、二级
医院88%、三级医院85%；退休职工分别提
高5个百分点。

3.支付限额。在一个自然年度内，城
镇职工基本医疗保险统筹基金最高支付
限额为20万元。职工大额医疗费用补助
最高支付限额为 40 万元，报销比例为
90%。基本医疗保险统筹金和大额医疗费
用补助资金最高支付限额累计为60万元，
累计支付限额以上部分，由医保、个人各
承担80%、20%，上不封顶。

同样是住院，为什么医保报销的费用不一样？

□ 刘庆功

近日，2024年度聊城市有突出贡献的
中青年专家评选揭晓，聊城市第二人民医
院胃肠外科副主任、副主任医师李树亮榜
上有名。

熟悉李树亮的业界人士及广大患者
都称赞他“年轻有为”“医术精湛”“谦虚仁
爱”。作为一名年轻的外科大夫，李树亮
把守护群众的生命健康作为自己神圣的
职责，他深知唯有掌握精湛的技术，才能
践行医者初心使命，因此，自2008年从医
以来，他就注重提升自己的医术，逐渐把
自己锻造成了一名出色的外科专家。

4月20日，一位被病痛折磨了10余年
的德州患者经过李树亮的治疗，顺利出
院。10余年来，该患者反复出现胸闷、气
短症状，活动后加重，多次在其他医院就
诊都没有取得理想效果，而且最近1年来
症状加重。结合患者的病史及检查结果，
李树亮判断患者患上了一种罕见的先天
性膈疝——胸骨后膈疝（Morgagni疝）。

胸骨后膈疝只有手术才能治愈，腹腔
镜微创手术操作难度大，对医生的技术水
平要求高。此外，李树亮团队面临重重困
难：患者病史长达10余年，小肠、结肠及大
网膜进入胸腔，与疝囊粘连；患者脊柱后
凸畸形，导致腹腔空间小，增加了腹腔镜
手术的难度；患者的右肺被进入胸腔的器
官组织压迫，导致肺不张，呼吸功能明显
不足，增加了麻醉手术风险；患者年龄偏
大，肌肉组织薄弱，术后缝合困难，易撕裂

导致复发风险。为了保证手术安全进行，
经麻醉科、ICU会诊，手术前，专家团队指
导患者进行了呼吸功能锻炼。

经过充分的术前准备，李树亮在团队
配合下，顺利为患者完成了腹腔镜下胸骨
后膈疝的无张力修补术。手术中，他首先
将患者的肠管、大网膜与胸腔疝囊的致密
粘连进行分离，将肠管组织完好无损地还
纳回腹腔，然后将疝环缝合好。患者脊柱
后凸畸形，增加了腹腔镜下缝合难度。李
树亮依靠丰富的经验，顺利完成了缝合，
并用合成补片对患者的膈肌薄弱处进行
了加固。

术后第二天，患者感觉呼吸轻松，没
有痛感，也可以正常进食及下床活动。患
者复查胸片及CT发现，其之前被压瘪的
右肺已恢复原状，呼吸功能已基本恢复。

河北省清河县的邱老先生是一位重
症患者，84岁的他从聊城市第二人民医院
胃肠外科出院后，为主治医师李树亮赠送
了一块牌匾，以表达自己的感激之情。这
块牌匾上的文字是邱老先生自己创作的
一首藏头诗，句首8个字连起来是“白衣天
使治病救人”。

自参加工作以来，李树亮遇到过不少
像邱老先生这样的高龄患者：83岁的胃癌
患者、90岁的小肠穿孔患者、93岁的直肠
癌患者、95岁的腹内疝患者、96岁的胃穿
孔患者……李树亮团队一次次挑战着手
术难度。

专业不是壁垒，知识和眼界才是围
墙。为增长见识，开阔视野，2015 年至

2022年，李树亮先后赴齐鲁医院、福建医
科大学附属协和医院、美国休斯敦卫理公
会医院、天津医科大学总医院进修，不断
学习先进的医学理念和技术，掌握了腹腔
镜、胃肠镜以及显微外科技术，尤其擅长
腹腔镜胃癌、结直肠癌根治术，腹腔镜下
减重与糖尿病手术，腹腔镜食管裂孔疝
术，胃镜、肠镜下的息肉切除术及双镜联
合手术等微创手术。

李树亮所在的胃肠外科还承担着救
治外科急腹症患者的任务，对他来说，加
班是常态，半夜赶往医院抢救患者更是常
事。不管是节假日还是周末，李树亮24小

时待命，只要患者有需要，他随叫随到。
李树亮说，急危重症患者每分每秒都是在
和生命赛跑，而他作为守护患者生命的医
者，不能有丝毫懈怠。

李树亮的人生目标是成为一名研究
型医生，这既要有精湛的临床技术，还要
有科学思维能力和职业敏感性。为了实
现这一目标，工作之余，李树亮自学并掌
握了 R 语言、Python 语言及 perl 语言，并
能进行生物信息学分析、放射组学临床应
用等。2022年，他顺利获得天津医科大学
博士学位。此外，他还发表了多篇SCI论
文，并担任多家SCI杂志审稿专家。

坚守医者初心 守护群众健康
——记聊城市第二人民医院胃肠外科副主任李树亮

本报讯（吕婷）4月26日上午，聊城青
年“沿古看新”健步走活动举行，全市1000
余名徒步爱好者参加。东昌府区妇幼保
健院作为本次健步走活动的唯一医疗保
障单位，选派3名医护人员负责医疗保障
工作，圆满完成了保障任务。

26日一大早，3名医护人员早早来到

医疗保障点，他们各司其职、默契配合，
逐一清点核查急救药品并分类摆放，有
条不紊地进行着活动前的各项准备工
作。

比赛期间，有选手出现身体不适或擦
伤时，医护人员立即进行处理，喷药、冰
敷、包扎、按摩、补充能量，让选手们以健

康的状态投入比赛中。
完成保障点的任务，医护人员在向终

点行进途中，发现一名选手突发急性腰
痛，医生刘晓丹和护士宋立平立即进行诊
治，帮助选手缓解了疼痛。

多年来，东昌府区妇幼保健院多次
参与大型活动医疗保障工作，医护人员

经验丰富、专业技术过硬，应急处置得
当。今后，该院医护人员将继续发扬

“敬佑生命、救死扶伤、甘于奉献、大爱
无疆”的医者精神，践行公立医院的使
命与担当，为广大市民提供更优质的医
疗服务。

东昌府区妇幼保健院

圆满完成“沿古看新”健步走活动医疗保障任务

李树亮（右二）在手术中。（受访单位供图）


