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4500万人！这个“头号杀手”住院人数居全国第一

大脑发出的求救信号，你收到了吗？

1.职工医保参保范围是哪些？哪些人员

可以以个人身份，按照属地原则参加职工

医保？

答：本市所有用人单位，包括企业、机关

事业单位、社会团体、民办非企业单位（简称

参保单位）及其职工，均应当按照属地原则

参加职工医保。全市分设市区（含贾汪区）、

丰县、沛县、睢宁县、邳州市、新沂市、铜山区

等7个参保经办地区（简称参保地）。

（1）具有我市户籍或持有我市公安部门

发放的《江苏省居住证》、无雇工的个体工商

户以及非全日制、临时性和弹性工作的人员

（简称灵活就业人员）。

（2） 破产企业领取安置补偿费的人员、

与用人单位解除劳动（人事）关系的人员、在

再就业服务中心内退人员和协保人员，可以

以个人身份，按照属地原则参加职工医保。

2.职工基本医疗保险基金如何筹集？

答：（1） 基本医疗保险费由参保单位和

参保人员双方按规定及时足额缴纳，参保人

员应当缴纳的基本医疗保险费由参保单位从

其工资收入中代扣代缴。

（2） 参保单位按职工工资总额的9%缴

纳基本医疗保险费，在职职工按本人工资收

入的2%缴纳基本医疗保险费。

（3）以个人身份参保的人员，以10%的

缴费比例缴纳基本医疗保险费，享受基本医

疗保险待遇。

3.用人单位未及时、未足额缴纳基本医

疗保险费有何后果？

答：基本医疗保险费非因法定事由不得

缓缴、减免。用人单位未按时足额缴纳基本医

疗保险费的，由社会保险费征收机构责令限

期缴纳或者补足，并自欠缴之日起，按日加收

万分之五的滞纳金；逾期仍不缴纳的，由有关

行政部门依法处罚。 本报记者 晏飞 整理

职工医保参保缴费篇（一）医保政策周周见2026年第28期

本报记者 晏飞

8月7日，国家医保局公布了一组令人心

惊的数据：2023年至2025年，脑梗死医保结

算住院人次位居所有疾病之首，3年累计出院

人次超过4500万。

4500万！这意味着平均每天就有超过4

万人因脑梗住院。脑梗，已经成为我国居民致

残和致死的头号病因之一。可很多人不知道

的是，脑梗从来不是“突然”降临的。

一星期咬破三次舌头
儿媳硬拉她去了医院

65岁的姜大娘怎么也没想到，自己差点

因为一句“老话”耽误了救命。

那天吃晚饭时，她又咬到了舌头，这已经

是一周以来的第三次了。老伴笑着说：“老话

说‘馋咬舌头饿咬腮’，她就是馋了！”姜大

娘也跟着笑，摆摆手说没事。可儿媳妇却越看

越不对劲，婆婆不只是总咬舌头，最近吃饭时

手里的筷子和勺子也经常往下掉。

儿媳妇坚持要带她去医院，正当一家人

还在讨论要不要去的时候，姜大娘突然感到

一阵头晕眼花，说话也含含糊糊吐字不清。

家人立即将她送到徐州医科大学第二附

属医院（徐州矿务集团总医院）。神经内科副

主任医师翟羽佳检查后判断，这是短暂性脑

缺血发作（TIA），医学上俗称“小中风”，是

脑卒中的前兆。好在送医及时，医院立即开启

卒中绿色通道，从患者进医院大门到溶栓药

物注射入体内，前后不到20分钟。姜大娘的症

状很快缓解，语言和肌力逐渐恢复。

小中风是大脑在喊“救命”

“小中风”到底是怎么回事？翟羽佳打了

个比方：如果说脑卒中（也就是大家常说的

“中风”）是大脑发生了“强烈地震”，那么，

“小中风”就是大地震前的那次“预警”。

它的特点是发病突然，发作持续几分钟，

病人通常在30分钟内完全恢复正常。正因为

它来得快去得也快、不留后遗症，很多人就像

姜大娘一样，以为 “没事了”“休息一下就

好”，恰恰错过了最佳的干预时机。

翟羽佳提醒，小中风常常反复发生，多则

每天好几次，少则几周、几个月甚至几年才发

作一次。已发作过小中风的患者，一个月内的

再发风险是无发作人群的30倍。大部分患者

在小中风发生后的一两周内，就可能发展成

会造成永久残疾甚至夺命的急性脑梗。

这些信号千万别忽视

翟羽佳说，小中风发作前，大脑微血管已

经发生梗死，导致脑组织缺血性坏死，损伤了

支配舌肌或咀嚼肌运动的神经，所以口腔和

舌头才会“不听使唤”。

以下这些信号，哪怕只出现一次，也应该

立即就医：

一是看一张脸，看面部是否不对称、口角

歪斜。二是查两只胳膊，双臂平举10秒钟，是

否有一侧手臂无力、下垂，甚至根本抬不起

来。三是聆听语言，是否突然言语不清、表达

困难，或者听不懂别人在说什么。“这就是判

断脑卒中常用的120法则。”翟羽佳说。

除了这3个典型信号，翟羽佳还特别提醒

大家留意一些容易被忽视的“非典型”前兆：

首先是突如其来的眩晕或剧烈头痛，感

觉天旋地转、站不稳，或从未经历过的剧烈头

痛。其次是视力突然异常，单眼或双眼视力模

糊、眼前发黑、看东西重影。此外还有局部麻

木和平衡失调，例如一侧面部、嘴唇、舌头或

肢体出现麻木感，好像“半边身体不是自己

的”，或者突然步伐不稳、摇摇晃晃，像喝醉

了酒。频繁咬舌头、筷子拿不稳，就像姜大娘

那样也是脑卒中的表现之一。

另外，这4个地方出现异常，也高度提

示“小中风”。第一处是手指，若手指发麻，

伴合不拢就要小心了，这很可能是短暂性

脑缺血发作的征兆。甚至会出现一只手或

一只脚失去感觉，然后是一只胳膊、一条

腿、半边脸或半边身体变得麻木，手指攥拳

无力等。第二处是舌根，患者舌根发硬，说

话不利索、含糊不清，出现语言障碍。还会

表现为喝水容易呛水、吃饭容易呛着、咬到

舌头等。第三处是头面部，当病变累及神经

时，患者会出现面瘫症状，甚至还会有短暂

性看不见东西，数秒钟或数分钟即可恢复。

第四处是下肢，双腿或单腿软弱无力，即使

在平地也会摔跤，肢体感觉出现异常，腿脚

不灵活、无力。以上这些症状出现任何一条

都可能是缺血性脑卒中的信号。

翟羽佳特别强调：如果上述症状只持续

几分钟或几小时就完全消失了，千万不要以

为“好了”。这极有可能是小中风，是脑梗发

生前最明确的“最后通牒”，哪怕症状已经完

全消失，也必须立刻就医。

预防脑梗，从今天开始

翟羽佳指出，小中风多发于50岁至75岁

的中老年人，但近年来发病呈现低龄化趋势。

有高血压、糖尿病、冠心病、房颤等慢性疾病

者；血脂、血液黏稠度明显增高者；长期大量

吸烟或酗酒者；肥胖、缺乏运动者；有脑卒中

家族史者等人群尤其要提高警惕。

翟羽佳建议，日常生活中，每天保证

1500—2000毫升饮水量，晨起一杯温水稀释

血液；饮食遵循低盐、低脂、低糖、高纤维原

则；适度运动但不过度疲劳；勤测血压，稳住

高血压；戒烟戒酒；控制体重；保持情绪平和。
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