附件11-4-2
2017年度县医院综合服务能力提升

专项资金绩效自评报告
项目基本情况

（一）项目立项情况

县医院在分级诊疗服务体系中具有承上启下的作用，对上是城市医疗服务体系的网底，主要承接上级医院下转康复病人，对下是县域医疗服务体系的龙头，主要负责县域内常见病、多发病的诊疗，疑难杂症和危重症转诊，指导基层医疗卫生机构开展诊疗活动。2017年期间，我省医疗卫生领域相继出台了多项重要规划文件，主要有《福建省医疗卫生服务体系规划》（2016-2020），《关于加快医疗卫生事业发展的实施意见》等，为了和规划要求做好衔接，我委与省财政厅多次沟通协商，新设县级医院综合服务能力提升专项资金，主要目的是通过发挥省级预算内资金引导和撬动作用，积极推动各地按财政事权落实责任，完成规划要求的县级医院发展目标，补齐发展短板。

    （二）项目实施情况

2017年初，为做好项目的组织实施工作，我委与省财政厅多次沟通协商，对省级资金支持内容和导向基本达成一致意见，省级资金主要采取“填平补齐、以奖代补”的方式，对县级医院3个方面的发展予以支持，包括：县域医院床位补助、三大平台六大中心建设、专科能力提升建设，其中床位补助对儿科、产科和精神科等紧缺床位予以倾斜。

根据省财政厅要求，我委先后组织设有公立县级医院的69个县（市、区）开展县域心电诊断、临床检验、病理检查、消毒供应、超声诊断的设备摸底调查，并组织省医学装备质控中心以及相关临床专家，结合国家卫生计生委出台的县医院医疗服务能力基本标准和推荐标准，制定各县域医疗技术服务中心的配置标准，并在此基础上，于2017年8月制定下发《福建省卫生计生委关于印发福建省县级医院综合服务能力提升项目之县域医疗服务技术平台建设方案的通知》（闽卫医政函〔2017〕517号），明确项目建设目标、建设要求、建设进度安排等内容。2017年底，省财政厅会同我委基本达成一致并形成资金管理办法初稿
因预算管理有关要求，2017年省级资金已预拨各地，其中：根据省政协会议纪要（﹝2015﹞1号）和省社会管理综合治理委员会会议纪要（﹝2016﹞2号），一次性补助古田县精神病防治院1900万元补助。其余1.81亿元，按财力分档比例预拨各地，按照省卫计委印发的《福建省县级医院综合服务能力提升项目建设方案》组织实施，根据所制定的各中心建设标准由建设单位自行采购设备、改造设施。

（三）主要成效。通过设立省级奖补资金，强化各设区市对县级医院综合能力提升建设项目的重视，各地及时将省卫计委制定的建设方案转发各建设单位并督促各建设单位按要求开展相关建设，并明确要专款专用。截至2017年11月底，9个设区市69个县级医院已启动实施179个中心建设（已完成34个中心建设），计划投入建设资金5.2亿元，已投入资金1.85亿元。从建设情况看，省级财政专项资金的引导作用已经凸显，各地能够按照省级财政专项资金补助方向，及时组织实施。通过到将乐县、闽清县等县市实地查看项目建设进展情况，项目进展较为顺利。各地普遍认为省财政设立“县级医院综合服务能力提升”专项资金项目以及资金投向，符合国家强化县域龙头医院建设，推进分级诊疗服务体系建设的部署，也符合各县级医院建设的总体思路，具有很好的指导性和引导作用
二、存在问题
（一）资金支付进度
项目资金于2017年6月下达各地，省卫计委8月印发项目建设方案，截止调查日（2017年12月22日），专项资金使用1.06亿元，尚有7458万元未形成实际支出，支出进度预算执行率59%。各地按要求组织开展项目实施，而项目建设进度不一，有的医院在资金和方案下发后，研究的不够及时，工作调研、可行性研究不够细致，导致个别项目建设进度偏慢。
（二）资金用途方面
根据要求，省级补助资金使用范围不得超过省卫计委制定的各中心配置要求范围。调查发现个别地区资金使用不符合规定，比如马尾开发区医院将资金用于妇产科门诊和病房提升改造，闽侯县医院用于门诊部整体布局改造工程，漳州市人民医院用于新住院综合楼建设。
（三）任务安排和资金规划方面
县医院综合服务能力提升工程建设内容是省委省政府明确的重要事项，财政事权为市县级，各地应不折不扣的加以推进落实。目前，各地在组织实施过程中，缺少对项目的整体规划方案，任务推进时间表和资金筹措意见。
三、建议
县级医院综合能力提升建设是加快分级诊疗制度建设的重要抓手，为了确保任务完成，建议进一步规范管理，加强省级业务指导和资金撬动作用。
    一是尽快出台资金管理制度，明确资金使用方向。省级资金与规划要求相衔接，用于支持我省实施县级医院补短板学科完善工程、基层基础工程，以及综合能力提升工程等设立的专项资金，支持的主要内容包括：县级医院床位建设，县域三大服务平台建设（县域消毒供应中心、心电诊断中心、临床检验中心、医学影像诊断中心、病理检查中心、远程会诊中心等六大中心），核心专科和薄弱学科提升建设等。各地围绕能力提升建设相关内容，可统筹使用建设资金。

   2017年尚未明确资金使用方向，未按照建设方案使用的部分地区，省卫计委应督查建设单位将资金补齐，按原定范围使用。
二是改进资金拨付方式。省级资金采取先建后补、以奖代补等间接和事后补助方式，为支持项目开展，可先预拨，后验收结算。对按期完成并验收合格的项目单位按照一定比例予以奖补，鼓励地方按照规划要求推进项目建设，加强正向激励；

