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深圳市大鹏新区医疗健康集团部门整体
支出绩效评价报告
（简版）

2022年5月至2022年9月期间，深圳市大鹏新区发展和财政局组织评价组对2017-2021年度新区医疗健康集团部门整体支出开展绩效评价，绩效评价结果为78.11分，绩效评级为“中”。具体情况如下：
基本情况
深圳市大鹏新区管理委员会（以下简称“新区管委会”）和深圳市公立医院管理中心（以下简称“原市医管中心”）于2017年就合作共建“深圳市大鹏新区医疗健康集团”（以下简称“医疗健康集团”或“集团”）签订框架协议并联合印发《深圳市大鹏新区医疗卫生健康集团建设运营方案》（以下简称《运营方案》），确定了医疗健康集团由深圳市第二人民医院（以下简称“市二医院”）负责全面运营，并明确集团“4+6”运营目标。2018年经新区党工委会议同意，医疗健康集团作为新区一级财政预算单位运作，2017-2021年集团本级及其下属医院累计安排预算159,133.82万元，预算执行158,563.91万元，总体预算执行率为99.64%。
主要成效
[bookmark: _Toc112230575]（一）首创三级医联体，新区医疗事业投入力度逐年增加。一方面是引入优质医疗管理资源，提升新区医院运营质量。另一方面构建深圳首个“市级医院－区级医院－社康中心”医联体，实现“市－区－社区”三级联动。同时，在医疗健康事业上，财政投入逐年增大，持续保障医联体运行。
（二）保障基本医疗健康服务供应，促进医疗资源均等化。一方面医疗配置逐渐达到深圳市平均水平，实现医疗资源均等化要求。另一方面推动新区医疗资源整合，实现部分检验结果在市二医院、区属医院互认。
[bookmark: _Toc112230577]（三）推动区级重点学科建设，优化医务人才队伍结构。一方面推动区级重点学科建设，提升新区医务人员科研水平，实现市级以上科研课题零的突破。另一方面持续开展人才队伍建设，提升人才队伍医学素养，实现新区医生队伍学历结构明显优化。
（四）居民对新区医疗健康服务总体较为满意。深圳市卫生健康委员会公布的数据显示：新区三家区属医院满意度均位于二级、一级医院前十名。同时，本项目满意度调研结果显示，患者综合满意度95.59%。
存在问题
集团运营机制尚未健全，运营效率有待提升。
1.集团管理制度尚未健全。“一体化”运行机制[footnoteRef:0]建设完成率较低，相对50%序时进度存在一定距离。 [0:  “一体化”运行机制是指《运营方案》中要求市二医院对医疗健康集团运营构建的“十二个一体化”运行机制，分别为行政管理、人员管理、人才队伍建设、信息建设、分级诊疗转诊服务标准、家庭医生签约管理、健康管理、检查及检验管理、药品管理、绩效考核管理、医学科研资源管理、后勤保障等十二项。] 

2.设施设备管理效果不佳，部分业务用房为“危房”。一是部分医疗设备因可行性论证不充分导致使用率低。二是资产处置不及时。三是医院部分业务用房已不符合安全需求。
[bookmark: _Toc112230580]健康服务效益与目标存在差异，医疗服务水平待提升。
[bookmark: _Toc121760013][bookmark: _Toc116227537][bookmark: _Toc120300343][bookmark: _Toc120810101][bookmark: _Toc112856907][bookmark: _Toc120865428][bookmark: _Toc121401507][bookmark: _Toc112864924][bookmark: _Toc121669415]1.个别医疗服务指标与平均水平存在差异，基层医疗能力有待提高。
[bookmark: _Toc121669416][bookmark: _Toc112155440][bookmark: _Toc112856908][bookmark: _Toc120810102][bookmark: _Toc112864925][bookmark: _Toc120865429][bookmark: _Toc112260562][bookmark: _Toc112260644][bookmark: _Toc121760014][bookmark: _Toc116227538][bookmark: _Toc120300344][bookmark: _Toc112260606][bookmark: _Toc112155525][bookmark: _Toc121401508][bookmark: _Toc112260390][bookmark: _Toc120810103][bookmark: _Toc121669417][bookmark: _Toc120865430][bookmark: _Toc121760015][bookmark: _Toc121401509][bookmark: _Toc120300345]2.公共服务指标效果持续性有待加强。部分考核指标未达到《运营方案》要求。
软实力建设目标未实现，医疗水平可持续发展受影响。
1.人才队伍建设目标未实现，人才培养需进一步加强。新区学科带头人及学科业务骨干稀少，培养学科业务骨干目标未完成。
[bookmark: _Toc121669423][bookmark: _Toc120300352][bookmark: _Toc121760018][bookmark: _Toc120810109][bookmark: _Toc121401515][bookmark: _Toc120865436]2.医院信息化水平低，影响工作效率。截至2021年，全区医院信息化应用程度为“电子病历4级”，未实现“2020年信息化应用程度达到5级水平标准”目标，信息化水平低成为影响医务工作者工作效率的主要问题之一。
改进建议
理顺管理机制，科学推进“一体化”建设。
一是理顺集团决策机制。明确集团决策机制、集团权责及人员配置，明确医疗健康集团作为行业主管部门在具体业务开展中的管理边界。二是建立健全薪酬分配机制。以投入、产出衡量个人绩效，以科研创新影响个人绩效，减低人才流失率，减低人才培养沉没成本。三是健全设备管理机制。充分论证所需购置医疗设备的可行性及经济回报性，同时构建设备信息共享库，及时盘活闲置资产。四是深化科室改革机制。实现资源配置效益最大化和效率最优化，避免科室整合后人员因不适应而离职、设备因不适用而闲置的问题出现。
[bookmark: _Toc106272485][bookmark: _Toc112230683]持续提高医疗服务能力，扩大健康管理范围。
一是持续提高基层医疗服务水平。加大人才外出进修学历、开展专业培训的力度。二是压实社区服务绩效目标考核。利用社康服务覆盖密度优势，联动社区网格员资源，借助家庭医生签约管理机制提高管理群体的纳管率。三是增强管理指标的运维力度。通过定期、有计划地抽样，确保健康管理指标的纳管效果。四是适度加大宣贯力度，充分发挥社区居民的自觉性，降低排查、被动发现成本。
加强软实力建设，提升医疗服务水平。
一是以实际需求推动专科发展。建议围绕现有专科发展水平以及新区医疗服务需求，以服务需求助推学科发展，在服务中寻找探索机会。二是“引培并举”加强人才队伍建设。在引进人才的同时健全现有人才培养机制，通过提高科研奖励、加大科研投入、建立科研竞争机制方式，创造良好的科研环境。三是提高信息化管理水平。在实施信息建设一体化管理中，逐步提高新区信息化应用程度，兼顾信息化过程中的信息联通及共享。
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