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-----早晨花了大量时间才记下来的英语单词，到中午就忘了差

不多一半……

-----记了忘、忘了记、前记后忘，英语单词实在太难记忆了!

-----有些单词会读会拼，但就是不知道它的中文意思。

-----拼写相近的单词中文意思总是张冠李戴……

-----考试时刚拿到试卷，立马慌了神。完形填空、阅读理解黑压

压的一片，看不懂文章到底讲的是什么？

怎么办？怎么办？……

词汇是基础，是素材，是细胞，不要指望词汇基本功不扎实的

人能考出高分。可是孩子和家长精力有限，怎样才能事半功倍，让

孩子快速、准确、牢固地记住单词呢？本中心为学生量身定制了一

套系统的单词记忆专项课程，使学员快速、牢固、准确地记单词。

小伙伴们惊呆了

“一本书单词班”夏令营真的很神奇哦……
学英语？背单词？老大难？
屡背屡忘，屡忘屡背，单词不会，高分难得！
上了N个辅导班，还是老样子，银子花了不少，效果不怎样！

瑞安日报培训中心郑重推出“一本书单词班”夏令营活动，不

再浪费孩子和家长的时间、精力、金钱，帮孩子们重燃英语兴

趣之火！

升学宝二维码

“一本书单词班”夏令营内容：教学员速

学音标，学自然拼读，见词能读，听词能写，单词图像

拆分记忆等9大技能。

主讲老师团队：英语教育专家、记忆大师、记忆

力训练专家；记忆宫殿讲师；中央电视台记忆节目

顾问、“最强大脑”师资、北京电视台记忆挑战节目

冠军团队。

上课时间：7 月 9 日-7 月 11 日（三天时间半封闭

式训练）

招生对象：小学四年级至初二学生

课程费用：1800 元/人（2 人以上团体报名 1700

元/人，包中餐）
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“医疗救助制度主要采取

两种方式实施救助：一是资助

困难群众参加新农合或城镇居

民基本医保，帮助他们通过基

本医疗保险制度报销医疗费用

支出；二是对救助对象经医疗

保险补偿后的住院或者门诊自

负费用给予补助。”民政部副部

长宫蒲光说。

国务院办公厅近日转发民政

部、财政部、人力资源和社会保障

部、国家卫生计生委、保监会等部

门《关于进一步完善医疗救助制

度 全面开展重特大疾病医疗救助

工作的意见》。在宫蒲光看来，这

可以说是为患病困难群众“雪中

送炭”的一项新政策、新制度。特

别是重特大疾病医疗救助制度的

建立，填补了我国社会救助制度

的一个缺项和短板。

“虽然医疗保障体系已实现

城乡全覆盖，但是水平还不高，

迫切需要在制度安排上来解决

群众因病致贫、因病返贫等现实

问题。我们出台这样一个《意

见》，就是为了更好地保障遇到

因病陷入困境的群众，形成求助

有门、受助及时的医疗保障安全

网，充分发挥社会救助的兜底保

障作用。”宫蒲光说。

民政部前日召开新闻发布会，向社会通报了民政部开

展重特大疾病医疗救助工作的相关安排，并对日前发布的

《关于进一步完善医疗救助制度全面开展重特大疾病医疗

救助工作的意见》进行了解读。

该意见明确，我国将全面开展重特大疾病医疗救助新

制度；统筹城乡医疗救助制度，资金合理统筹使用；救助对

象扩大到低收入家庭中的老年人、未成年人、重度残疾人和

重病患者，及医疗费用支出型贫困家庭；大病救助比例今年

要不低于70%，加上医保，生活困难大病救助家庭在政策范

围之内的报销比例，可以达到96%。

据统计，2014年全国共实施医疗救助1.02亿人次，支

出资金254亿元，资助困难群众参加基本医疗保险、门诊救

助、住院救助水平分别达到80元、144元、1723元，重点救助

对象年救助限额内，住院自付费用救助比例普遍达到60%。

为困难群众“雪中送炭”

宋其超在发布会上透

露，2009 年至 2014 年，各

级财政累计安排医疗救助

资 金 超 过 了 1000 亿 元 。

2015 年，中央财政对医疗

救助的预算安排达到 141

亿元。“目前城乡医疗救助

的筹资机制尚不完善，特

别是没有建立起稳定的、

规范的多渠道筹资机制，

主要表现在筹资主要依靠

政府投入，而社会捐赠没

有发挥应有的作用。而在

政府投入当中，中央财政

投入又占了大头。”宋其超

认为，需要各地根据救助

对象数量、患病率、救助标

准、医药费用增长等情况，

以及基本医疗保险、城乡

居民大病保险、商业保险

的报销水平，科学测算整

个医疗救助资金需求。同

时，要支持和引导社会捐

赠 积 极 参 与 医 疗 救 助 工

作，提高社会捐赠在医疗

救助总筹资当中的占比。

宫蒲光表示，2014 年

下发的《社会救助暂行办

法》制定了包括财政补贴、

税收优惠、费用减免在内的

一系列优惠政策，对鼓励和

引导社会力量参与社会救

助都起了很好的作用，下一

步要把这些政策进一步具

体化、实化、细化，通过落实

政策来形成激励效益。此

外，还要通过政府的加大投

入来引导社会力量参与社

会救助，为社会力量参与社

会救助提供良好的信息平

台。

（综合新华网、《经济日报》）

救助水平大幅提高

通过医疗救助能得到哪些

实惠，让看病更容易、更省心？

“《意见》明确，在救助水平上和

过去相比要有大幅度的提高。”

民政部社会救助司司长王治坤

说，在基本保险和大病保险报销

的基础上，医疗救助起到兜底作

用，这就是对重点救助对象，年

救助限额内住院自负费用救助

比例普遍达到不低于70%。

“按照几项数据推算，今年

底，生活困难大病救助家庭在政

策范围之内的报销比例可以达

到96%。随着政策的落实到位，

困难群众在大病方面的困难会

得到逐步解决。”王治坤说。

宫蒲光介绍说，相关部门

将加快建设医疗救助信息管理

平台，并实现与现行基本医疗

保险，乃至商业保险信息的互

联共享，从而推进形成“一站式

及时结算”的机制，这将极大方

便患病困难群众的就医结算，

提供及时便捷的医疗保障。

“《意见》要求，定点医疗机

构应当减免医疗救助对象的住

院押金。这个钱由谁出呢？就

是由医疗救助经办机构，也就

是各级民政部门向定点医疗机

构提前预付一部分医疗救助专

项资金，通过及时结算的机制，

看病的人经过结算以后只付自

己的一部分，这样不用掏押金

就可以得到及时救治。”宫蒲光

说。

“医疗救助处在医疗保障

体系的下游，上游一定要控制

好费用，防止医疗费用大幅度

过快增长，中游要做好各项医

保的工作，就是基本医保要尽

职尽责，提高医保水平，这样处

于下游的医疗救助的负担才能

减 轻 ，群 众 才 能 得 到 更 大 实

惠。”财政部社会保障司副司长

宋其超说。

形成多方筹资激励机制

重特大疾病医疗救助将全面展开

困难家庭得大病最高可报96%


