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集、统计，回顾性分析政策施行 8 年，患者的一般人口学资料、经济支出变化；了解社会工作效果指标；对政策服务提供者和对

象开展定性访谈。结果　2013—2020年免费服药人数逐年增加；门诊总费用在 2014年达到高峰，在 2018年达到低谷，后又逐

年缓慢增长；人均门诊费用与门诊总费用趋势相似；患者的规律服药率、规范管理率和显好率均有显著增长。结论　在服务对
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【Abstract】 Objective：To analyze the effect of expanding the policy of free medication for mental disabilities in Jing’an 
District of Shanghai and explore the appropriate service model.Method：：The general demographic data and economic expenditure 
changes of patients in 8 years after the implementation of the policy were retrospectively analyzed through data collection and 
statistics. To understand the social work effectiveness indicators，the qualitative interviews were conducted. Result：：From 2013 to 
2020，the number of people taking medicine free of charge has increased year by year.The total outpatient expenses reached a peak 
in 2014，reached a trough in 2018，and then increased slowly year by year.The trend of per capita outpatient expenditure was similar 
to that of the total outpatient expenditure.And the rate of regular medication，standardized management and remarkable improvement 
of patients increased significantly.Conclusion：：Key attention and timely adjustments are needed in terms of service recipients and 
application processes. With the continuous optimization of the policy and Internet hospitals，the policy has greater space for 
community promotion and implementation，and can provide references for free medication projects in other provinces and cities.
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为贯彻落实《中国精神卫生工作规划（2002-2010

年）》（卫疾控发〔2002〕96 号）和《上海市人民政府办公

厅转发市民政局等十四部门和单位关于进一步加强扶

助本市贫困残疾人工作意见的通知》（沪府办〔2005〕18

号）的有关精神，保障精神障碍患者的基本医疗，上海

市卫生局、市民政局、市财政局、市残疾人联合会等决

定从 2006 年开始对全市户籍人口中登记在册的无业

贫困精神病人免费提供基本的抗精神病药物。2013

年，在静安区委的关心下，根据《2013 年区政府要完成

的与人民生活密切相关的实事项目》（静府发〔2013〕3

号），静安区残联和静安区卫计委制定本区精神残疾人

免费服药政策的实施方案，一是药品范围由原先的 31

种药品逐步扩大到静安区精神卫生中心所有精神科药

品；二是服务群体由贫困无业的精神疾病患者扩大到

本区所有在册持证的精神障碍患者。笔者通过对静安

区免费服药政策实施 8 年的情况加以分析，并在对相

关工作人员和服务对象进行满意度调查的基础上，对

静安区免费服药政策实施的效果进行总结，以期为更

好地推进此政策提供建议。

1　研究对象和方法

1. 1　研究对象

静安区户籍的在册严重精神障碍患者，且持有中

华人民共和国残疾人证。

1. 2　研究方法

采用回顾性的研究方法，根据静安区精神卫生中

心医疗信息系统，抽取患者的一般人口学资料、疾病诊

断、服药情况、服药费用等数据。利用统计学方法，分

析 新 的 免 费 服 药 政 策 实 施 后 8 年（2013—2020）的

变化。

采用选择抽样的方式，邀请本区的民政、残联、公

安等部门相关工作人员、区精神卫生中心对口指导医

生和社区卫生服务中心精防医生 8 人，本街道享受免

费服药政策的患者及家属等 8 人分别参加定性访谈。

对政策服务提供者和服务对象（精神残疾患者、家属

等）分别开展关于“免费服药项目的患者现况及定性访

谈”，包括药物治疗需求、医疗费用的支出、项目的满意

度等。

◁探索与研究▷
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2　结果

2. 1　2013—2020年免费服药人数变化情况

从 2013 年新的免费服药政策实施以来，登记在静

安区精神卫生中心医疗信息系统的参与人数从 2013

年的 582 例增加到 2020 年 857 例，逐年上升，但幅度较

缓慢，详见图 1。截至 2020 年底，免费服药项目参与率

（当年静安区户籍在册的持证精神残疾患者数为 3 832

例）为 22.36%。

2. 2　免费服药患者的人口学基本特征

截至 2020 年 12 月 31 日，登记在静安区精神卫生

中心医疗信息系统的患者共有 857 名。其性别、年龄、

残疾类别、残疾等级和疾病诊断情况详见表 1。

2. 3　免费服药政策实施后费用变化情况

免费服药总费用在 2014 年达到高峰后，在 2018 年

又回落至 44 万余元，与 2013 年的费用相当，后又逐年

缓 慢 增 长 ；人 均 门 诊 费 用 与 门 诊 总 费 用 趋 势 相 似

（见图 2）。

2. 4　社会工作效果指标

通过免费服药政策的实施，严重精神障碍患者服

务管理工作指标有明显提升。（1）患者规律服药率：每

年每次随访记录中服药依从性均为按时按量的患者

数/免费服药总人数×100%。从 2013 年的 65.44% 增加

到 2020 年的 81.23%，增加了 15.79 个百分点。（2）规范

管理率：每年按照工作规范要求进行管理的患者数/免

费 服 药 总 人 数 ×100%。 从 2013 年 的 73.75% 增 加 到

2020 年的 97.37%。（3）显好率：显好患者数/免费服药

总人数×100%。从 2013 年的 95.80% 增加到 2020 年的

98.88%（见图 3）。

2. 5　定性访谈研究结果

参与定性访谈的多数工作人员和家属认为“按时

按量服药可以减少精神疾病的症状及预防复发、促进

康复”。同时，患者家属普遍反映“患者的病情多呈慢

病化，许多人未就业，无收入与医保，家庭经济状况

差”。多数患者及家属认同“在免费服药政策的支持

下，区精卫中心提供的药物能满足日常精神疾病的药

物治疗需求”，“患者每月精神疾病方面的医疗支出较

少，基本上不对家庭经济有影响”等。

3　讨论

3. 1　申请免费服药患者参与情况

作为重大公共卫生服务项目，从静安区免费服药

图1　2013-2020年静安区精神障碍患者免费服药人数变化

表 1　2020 年静安区精神障碍患者免费服药项目患者情况

项目

性别
 男
 女
年龄
 小于 35 岁
 35～49 岁
 50～64 岁
 65 岁及以上
残疾类别
 精神
 智力
 多重
 视力
 肢残
残疾等级
 一级
 二级
 三级
 四级
 多重
疾病诊断
 精神分裂症
 精神发育迟滞伴行为障碍
 双相情感障碍
 癫痫所致精神障碍
 分裂情感型障碍
 其他

例数（例）

412
445

39
173
283
362

761
59
35

1
1

224
442
103

53
35

593
141

36
16

2
69

百分比（%）

48.07
51.93

4.56
20.19
33.02
42.24

88.80
6.88
4.08
0.12
0.12

26.14
51.58
12.02

6.18
4.08

69.19
16.45

4.20
1.87
0.23
8.05

图2　2013-2020年静安区精神障碍患者免费服药门诊费用变化

图3　2013-2020年静安区精神障碍患者服务管理工作指标变化

··14
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政策实施以来，参与人数呈逐年平稳上升趋势，截至

2020 年底参与率为 22.36%，而未有突破性增长。分析

其原因主要为：因申请此项政策服务涉及多部门，病人

及家属因病耻感，担心遭到歧视不愿意申请此项政策

服务［1］；政策服务的对象是静安区户籍在册的持证精

神残疾患者，未将非本区户籍人口纳入服务范围。而

近年中心城区户籍人口流失、外地户籍人口流入，进而

导致每年新增申请人数趋于平稳。可以参考现阶段北

京市免费服药政策，将京户中 6 种严重精神障碍患者

纳为免费服药服务对象，以及北京市部分区的方案将

配偶为京籍、常住 6 个月以上非京籍患者纳为服务对

象，使大多数患者能够维持稳定的药物治疗，减少疾病

复发，改善预后［2］。

3. 2　免费服药历年经费投入情况

本次研究结果显示，在年经费投入方面，免费服药

年经费最高的是 2014 年，与陈云等［2］的研究结果一

致。随后经费逐年下降，2018 年达到最低。分析原

因，2014 年的经费增长最多主要是当年增加了免费服

药的补充政策，为补充报销住院费用。最近几年的经

费下降主要与上海市带量采购和医保制度改革有关。

从 2015 年起上海市对部分医保药品实行带量采购，消

除以药补医，抵制药品回扣，降低过高的药价，减轻患

者经济负担，保证患者用药质量［3］。医保制度改革也

为患者提供了多种选择，自上海市深化医药卫生体制

综合改革，这一政策使社区卫生服务中心的可供应药

品范围显著扩大、药品价格显著降低，医保就近取药的

便利性与经济性提升，患者可在医保取药和免费药品

之间进行选择［4-5］。

3. 3　简化申请流程加快申请进度

免费服药项目的申请流程较为繁琐，首先由患者

或其监护人向户口所在街道的残联部门提出申请，残

联部门核实信息后出具申请表，再由区级精神卫生中

心进行精神残疾诊断与鉴定，对于符合项目条件的患

者发放免费服药手册，患者凭手册到区级精神卫生中

心按门诊就诊的流程取药。复杂的流程和多部门的协

作，既会使患者在申请过程中消耗大量的时间和精力，

也会使患者担心自己的隐私问题遭到泄露［6］。笔者认

为，简化申请流程可以使申请人数大幅增加。对于符

合政策的服务对象或监护人可以直接向区级精神卫生

中心提出申请并直接在此确认，经审核无误后即可享

受免费服药政策，加快申请进度，减少申请时间和预防

信息泄露［7］。

3. 4　展望

精神残疾是指持续一年以上未痊愈的各类精神障

碍疾病，存在认知、情感和行为障碍，影响日常生活、活

动和工作，无法进行社会参与的一种残疾类型［8］。而

精神障碍疾病一般病程较长、容易复发，需要按时的药

物治疗、长程的心理治疗和社会康复等手段［9-10］。扩

大免费服药政策的服务对象范围，除持证的精神残疾

患者以外，针对本区在册的所有患者，享受门诊免费药

物治疗［2］；进一步扩大药品的领取地点，不局限于区精

神卫生中心，患者可选择就近的社区卫生服务中心领

取药品，在其他市已被证实便捷可行［11］，静安区可重

点关注这方面政策的调整优化。随着现在医院信息化

建设的迅速发展，开通互联网医院，通过跨越“时间”和

“空间”问题来优化医疗资源的配置，将免费服药业务

实现数字化，实现患者主动式的医疗健康服务，完成药

物由物流派送到家的服务，对患者完成规律、稳定、长

期的药物服用，也有有利的支持效果和广阔的发展

前景［12］。
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