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日本

抗疫带出新问题

在在在日日日本本本看看看病病病
个个个人人人付付付多多多少少少

    1月底，在日本众议院预算
委员会上，首相安倍晋三表示，
将新型冠状病毒肺炎认定为《感
染症法》中的“指定感染症”。于
是从 2月初开始，不论是何国籍，
一类二类感染者的治疗费用都
主要由日本政府承担，并由此可
对患者采取强制入院等措施。

但公费支出并不意味着全
部免费。一般医疗费用中个人究
竟要承担多少呢？在这里就介绍
一下日本的医疗保险制度。？

    作为日本人，我经历过两次大的

自然灾害，第一次是大学四年级时的
阪神大地震，第二次是2011年的东日

本大地震。

缺什么送什么，行不行？

阪神大地震时我就读于大阪大
学，住在大阪，所以亲身经历了地震。

震后第二天，我就进入灾区作为志愿
者参与了救灾物资的分类、打扫清理

等活动。当时网络还不普及，民众对地
震损失、伤亡情况的了解都是通过电

视、广播。听到这些信息后，很多老百

姓出于救助同胞和表达爱心的初衷，
马上把一些东西通过各种渠道捐赠过

去，往往是听到缺什么就送什么。

但是，由于道路受损，这些东西本
来要收到就很难。而且由于消息传递

滞后和物品运送慢等原因，它们到达
目的地时，可能已不是最急需的物资

了。比如说刚开始需要水，但等民众送
来大量水的时候，更急需的已经是别

的物资了。另外，大量物资送达后，如
何合理、平等地分配也是个问题。有些

地方一下子收到很多，有的地方就很少。
在经历了阪神大地震并作为志愿者参加

了救灾活动后，我看到，从全国各地送来的很

多物资最后都变成了垃圾，真的特别浪费，也
对不起大家的爱心。换言之，个人单凭爱心来

捐赠物资，其实很可能反而给当地添了麻烦。

国家层面统筹减少浪费
2011年，日本再次发生了东日本大地震

并引发了巨大的海啸，人员伤亡和财产损失

更严重。当时日本媒体在告诉国民应

该怎么捐款捐物时，还发布了一些捐
款的方式和渠道，这方面宣传得较多。

物资主要由国家及不同层级的地方政
府来集中控制、管理。政府部门来组织

各种物资，分配给各处灾民。日本国民
参与救灾的方式，更多是作为志愿者

来参与分配。这样也能做到较平等地

分给大家。像阪神大地震时出现的救
灾物资最后用不了的情况，到了东日

本大地震，已经少了很多。
另外，在遇上重大自然灾害时，国

家层面也会动用自卫队参与救灾。前
期由不同县、市参与救灾分配所剩的

物资，这时候由自卫队来统一管理和
分配，做到公平合理。

个人邮寄面临两大问题
日本政府发表的一份报告书中提

到，如果个人直接邮寄救援物资，面临

两大问题。一是交通，也就是能不能送
到真正需要东西的人手里。二是到底

谁来分配、到底谁更需要这些救援物
资，这些信息是捐赠物资的个人无从

详细了解的。该报告认为，合理的做法是由国

家、当地政府、官方机构及红十字会，还有一
些非营利性质的机构团体，把准确信息发布

给国民，按统一指挥来捐赠。
从速度和效率来说，我觉得官方是最佳

的。在日本，民间的一些志愿者协会往往也跟
官方亲密合作。我个人主张捐款，把钱交给可

靠的团体或渠道，由他们来安排物资，更能紧

跟灾民不断变化的需求。
黑濑道子（关西华文时报社社长）
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扭蛋暴露醉酒窘态

日本华人向你推荐

日本最早的咖啡
从这里飘香

    扭蛋是日本常见的玩具。最近，日本扭

蛋玩具生产企业“玉球”推出一套描画多种
醉酒窘态的“醉酒扭蛋玩偶”，颇受欢迎。

这套玩偶名为“现在就喝醉”，造型包括
头盖隔离桩横躺的西装男子、搂着电线杆的

红衣女子、抱桶呕吐的蓝衣姑娘、四仰八叉
睡在路边的小伙以及没穿外裤的大叔。每个

玩偶售价300日元（约合19.3元人民币）。苇杭

川航成都-东京线复航

信息速递

    日前，由四川航空公司执飞的“成都-

东京”国际航线恢复运行。

该航线去程航班，周二当地时间13时

55分从成都起飞，19时到东京；周五当地时
间13时30分从成都起飞，19时到东京。回程

航班，周二当地时间20时30分从东京起飞，
次日2时15分到成都；周五当地时间20时30

分从东京起飞，次日1时45分到成都。周夏

    日本很早就受西方文化影响，形成了咖

啡文化。要说日本的咖啡文化早到什么程
度，那就来看看被认为是日本最早的咖啡店

“放香堂”吧。
这家店位于港口城市神户元町商店街

上，在《简明片假名词典》中被描述为最古老
的咖啡店，在介绍英语“Coffee”和“Cafe”这两

个单词时，就是以“放香堂”为例的。此外，在

日本文部科学省批准的初中历史教科书《东
京书籍》中也有关于它的介绍。

据说，“放香堂”的前身是500多年前始
创于京都宇治的一间抺茶老店。后来，“放香

堂”也开到了神户元町，变成一家同时提供
堂饮和售卖各种茶品和咖啡豆的店。

有一幅1873年出版的木刻版画，绘制出
了当时“放香堂”

的外观，显示商
店前有个名为

“印度产 咖啡
放香堂”的招牌。

虽然印度产的咖
啡豆没在日本广

泛流行，

但“放香堂”
的招牌咖啡却

坚持用来自印度的
阿拉比卡咖啡豆制成纯印度混合咖啡。

神户是随着神户港的发展而繁荣起来
的。日本幕府末期的武士、政治家胜海舟发

现神户非常适合建造港口，便向幕府提出建
议并得到了实施。如果没有神户港，咖啡传

入日本和普及的时间，很可能还要延后。
为了纪念胜海舟，“放香堂”推出了名为

“麟太郎”（胜海舟又被称为 “胜麟太郎”）的

招牌商品，它是用150年前的石磨方法炮制
的再现明治时代味道的咖啡（见左下图）。其

咖啡豆由自然烧烤而成，研磨不用咖啡机。
用石磨研磨不产生“热量”，并能保留咖啡豆

的原始风味和香气。由于磨豆中混合了粗豆
和细豆，咖啡味道均衡，喝惯黑咖啡的人一

点不觉得苦，一阵阵香气还让人精神一振。
游客乘JR电车在元町站下车，在出口处

就能看到元町商店街字样，步行约5分钟，就
可以在商店街上找到“放香堂咖啡”。五米酱

■ 日本人就医必须带的“健康保险被保险者证”

▲ 日本红十字会的帐篷

荩 日本街头常见的“爱心募捐”标志

全民医保
日本实行全民医保制度，只要是在日本

居住的居民（包括合法居住的外国人在内）都

享有加入国民健康保险的权利。日本的基本
医疗保险包括国民健康保险和社会健康保险

两种。其中，国民健康保险的参保者一般是个
人企业、个体经营者和靠养老金生活的人，所

交的保费每个都、府、县都不一样，但大体是

个人收入的10%；社会健康保险的参保者则
是政府公务员、企业的工作人员及其赡养的

直系亲属，所交保费按个人收入的高低来计
算，收入高的话保险费也高，但通常是个人收

入的20%，由单位（公司）直接办理，保险费的
一半由公司负责，另一半从个人每月的工资

中自动扣除，包括所抚养的直系亲属的保费。
以上所有参保者都会获得一张标注有个人详

细信息的“健康保险被保险者证”。
根据日本《介护保险法》的规定，40岁以

上的国民还必须加入并缴纳“介护保险金”。

享受介护保险服务必须等到65岁以后。但对

于参加介护保险又不满65岁的中老年人，如
患早期痴呆、脑血管疾患、肌肉萎缩性侧索硬

化症等15种疾病，也可以享受介护保险服务。
这两大类型的保险是不能重复交的，也

就是说，如果一个人到大公司就职后，由公司
帮个人办理了社会健康保险，个人必须拿原

来的“被保险者证”到市役所申请退出国民健

康保险。

自付30%

按照这两大类型的健康保险，参保者个

人和所抚养的直系亲属持“被保险者证”接受

住院治疗时，个人只需承担总医疗费用的
30%。特别情况是：70岁以上只承担20%，75岁

以上只承担10%，6岁以下的儿童承担20%。但
在日本很多府县，不足6岁的儿童不需要个人

承担，实际上是免费。另外，如果75岁以上的
人，收入相当高的话，还是要承担30%的费

用。住院时的膳食费，是要另外支付的。

除个人承担的以外，其他部分都是使

用保险来支付。通常程序是：接受患者的
医院请求一个专门的基金来支付医疗费，

该基金则负责对医院的治疗内容和请求
支付金额进行审查，没有问题的话，就将

患者自付以外的费用支付给医院。由于日
本的处方药只能凭处方在药店购买，保险

支付给药店的费用程序也是一样的。

先治再付
日本实行的是先治疗再支付医疗费

的流程。如果碰上金额特别高的医疗费

用，例如重大的交通事故，会看当事人个人收
入能负担的最大限度有多少，超出个人能力

的部分，还是会由保险机构来承担。

另外，虽然以上两大类型的健康保险当
中确实存在有些医疗项目不能使用保险支付

的情况，但日本医保的覆盖面相当广泛，确保
了基本的治疗都能使用保险，普通日本人很

少为此担心过。如果确实碰上高额的医疗费，

也有相应的规定，比如说根据收入由个人来

承担一部分，剩余部分还是不需要个人承担
的。

当然，在日本也有一些打工者没有参保，
这种情况下，如果真的突发疾病住院治疗，只

能由个人承担全部费用了。至于日本的其他

商业性健康或医疗保险，则由个人根据自己
的能力去选择购买。 令华

■ “放香堂”门口


