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2010 年的政府工作

报告中，明确提出了“大

民政”的理念，传统观念

中救助孤老、孤儿、残疾

人的“补缺型”社会福利

开始向“适度普惠型”转

变。以“社会保障卡”的发

放为起点，今后本市的医

保报销、 养老金发放、低

保金领取， 甚至就业、住

房等都将与这张小小的

卡紧密相连。

详解两会热点，细数北京巨变之

社 保 篇

医疗保险
医保扩容关爱无业人员
荩

人物：市人大代表、市残联副理事长吕争鸣

2002

年， 困难人群的社保体系进入
人大代表们的视野。 当年，市残联副理事
长吕争鸣代表说：“从经济形势上看，去年
北京的情况不错，经济形势好，大家更不
能忘记困难人群， 我一直在为残疾人的
利益呼吁。”而欧阳晓康等

13

位代表则提
出，医疗保险政策应向低收入群体、尤其
是老年人倾斜。

2008

年， 首钢街道矿山街道居委会
主任、 最爱跟街坊拉家常的人大代表安
丽娟， 耳濡目染了一场场大病给普通人
家带来的雪上加霜，她深知其中的艰辛。

“目前， 全市无劳动能力的重残人员达
7

万多人， 劳动年龄内的无业人员达
40

多
万人， 这两部分人群的大病医疗尚无着
落。 这些无业人员长期没工作、 没收入，

一旦遇有大病， 往往造成家庭生活更加
困难， 甚至出现看不起病或任由病情发
展的恶性循环， 严重影响他们的生活质
量和身体健康……” 她和其他

14

位人大
代表提出了关于“将无劳动能力的残疾
人员和无业人员纳入医疗保险范围的议
案”，希望在“一老一小”进入医保之后，将
最后一部分“医保外”人群纳入其中。

就连代表们自己都没有想到事情进
展能如此之顺利， 就在两个多月之后即
传来消息，全市

47

万劳动年龄内的无业
人员将在当年上半年纳入医保， 搭上了
医保“末班车”。其参保报销标准将同“一
老”大病医保制度一致，即报销起付线为
1300

元，超过部分按照
60%

比例报销，每
年支付最高限额为

7

万元； 其就医管理
也将参照城镇职工医保办法。 而且残疾
人参保缴费还可以获得政府的部分乃至
全额补助。

至此，本市已经建立起涵盖在职和退
休者的职工基本医保、包括“一老一小”和
无业人员的居民医保以及新型农村合作医
疗“三张网”，实现了医保制度的全覆盖。

社会救助
临时补贴呵护低保家庭
荩

人物：市人大代表王维城

2005

年的政府工作报告中首次出现了
高于低保标准的“低收入家庭”一词，这成
为后来几年时髦的“夹心层”一词的前身。

当年， 九三学社北京市委的一份报告
称，值得注意的是从上世纪末开始，本市低
收入人群的收入增长幅度不仅远低于高收
入人群，还低于社会平均增长幅度。 “价格上
涨，特别是公用事业价格的上涨，对低收入
人群的影响大于其他人群。在推进水、电、燃
料等城市公用事业市场化进程中，必须采取
措施保护低收入人群的利益。 ”针对收入差
距不断拉大的局面，同年海淀团代表王维城
认为， 政府应该加大对社会二次分配的干
预， 依靠税收等手段提高社会保障金的水
平，提高低收入群体的整体生活水平。 他明
确提出，“根据物价指数的变化，采取临时补
贴等应急措施的动态管理十分必要。 ”

当年
8

月，市民政局就下发了《北京市城
乡居民基本生活消费品价格变动应急救助预
案》。 粮油价格涨幅超上年同期

40%

且持续
2

个月以上、副食品支出连续
3

个月超上年同
期

15%

或水电燃煤费用上涨造成低保家庭
支出超当年低保标准

10%

时，应急救助预案
即可启动。 根据粮油和副食品价格上涨情
况，为低保家庭和其他救助家庭按月发放临
时生活补贴； 待物价回落到上年同期水平

3

个月后，停止发放。

2007

年
10

月，全市
23

万
低保人员首次领到临时生活补贴，标准为每
人每月

20

元，发放时间持续了
10

个月。

在市人大代表、 市民政局局长吴世民看
来，以前的民政只涉及孤老、孤儿和残疾人，但
随着老龄化时代的降临，“大民政” 的轮廓正
日益清晰起来———由“补缺型”民政向“适度
普惠型”民政迈进。 老两口不愿意在家开火，

楼下的老年饭桌就能吃上物美价廉的可口饭
菜；跨区县“投奔”儿女，带上可全市通用的养
老券；老年人免费乘坐公交车，买公园年票也
有优惠。 “今年起实施的‘九养政策’，涉及全市
几乎所有家庭，惠及

1000

万位基本市民。 ”

大社保
社保卡开启无限可能
荩

人物：市人大代表郭利民

早在
2006

年，人大代表郭利民就
琢磨着，全市医院是不是该弄个“一
卡通”，别再各自弄自个儿医院的“就
医卡”，这样既节省医疗资源，又为老
百姓省钱。 次年，两位政协委员也不
约而同提交了几乎同样的提案———

取消报销，改为看病时在医院即时结
算，只支付个人应支付的部分。

这样的设想就在去年得到实现。

2009

年
10

月的一天，

65

岁的刘永洲
大爷患感冒到石景山区首钢医院看
病，在收费处，他递上处方和一张状如
身份证的“社保卡”，工作人员刷卡后，

药费总计
108.88

元，结算收费票据显
示“本次个人负担”部分仅为

16.3

元。

刘大爷掏出几张零钱交过去， 几十秒
钟便完成了缴费流程。 “以前看完病把
单据交到单位， 最少要等一个月时间
才能报销回来。有了社保卡，兜里带上
一两百元就够了，都等不了一分钟！ ”

老人家觉得“又方便又便宜”。

刘大爷是本市第一拨用上社保
卡的市民，目前已有石景山、西城、宣
武、崇文、东城、朝阳等区县陆续开始
发放社保卡，启用社保卡的医院也达
到

305

家。 今年上半年，全市
1800

余
家定点医院将按计划全部开通“刷卡
看病，即时结算”的功能。 今后，不仅
全市所有大小医院自己的就医卡都
让位于“社保卡”，而且也不用选择个
人的定点医院了，所有定点医院您随
便挑着去。

和其他业已推行社保卡的省份相
比，本市的社保卡在全国容量最大，达
到了

32K

， 而上海是
8K

。 以医保报销
为起点， 这张小小的社保卡将建立完
备的个人信息数据库， 为今后扩展到
养老、就业、民政、住房等其他社会保
障领域留有空间，比如说领取养老金。

未来
社会保障应着眼社区

市政协委员、全国社会保障基金理事
会办公厅主任王国镇认为，北京市离退休
人员的社区化管理服务已经渐见雏形，政
府在设置岗位时不应局限于保洁、 保绿、

保安等传统岗位，可尝试增加专门的老年
服务岗位，让离退休人员走向社会，也使
他们的老年生活更加丰富多彩。

要使市民真正得到良好的医疗服务，

应该改变现在以大医院为重点的医疗体
系建设的思路，转向重视社区医疗服务中
心的建设。 目前北京市已将街道一级的医
院改称社区医疗服务中心，但社区医疗服
务中心应该尽可能地向社区延伸，在医疗
保障方面发挥社区卫生服务的功能，融合
基本医疗、预防、保健、康复、健康教育和计
划生育技术指导等综合卫生服务于一体
的深入社区和家庭的综合性服务模式。

对于沉淀在社区中的就业困难群体，应
考虑为他们提供“社区机制”，以社区为依托，

以市场为导向，按照产业化的发展方向，在便
民、利民的服务领域最大限度地开发社区就
业岗位，吸纳下岗、失业人员再就业。如果条
件允许，工伤保障可以扩大为面向所有残疾
人的服务保障， 希望在社区中为他们留出活
动的空间。这些服务设施一定要有适合残疾人
活动的特别设计和施工。 晨报记者姜葳

随着社保卡功能的不断扩容，北京人的生活将更加幸福。 晨报记者殷楠
/

摄


