河源市医疗机构设置规划(2021-2025年）
（征求意见稿）

为充分发挥政府宏观调控和市场配置资源的作用，进一步优化全市卫生健康资源配置，推动我市“十四五”时期卫生健康事业高质量发展，根据《基本医疗卫生与健康促进法》、《医疗机构管理条例》、《国家卫健委关于印发医疗机构设置规划指导原则（2021-2025年）的通知》(国卫医发〔2022〕3号)和《河源市人民政府关于印发河源市卫生健康事业发展“十四五”规划的通知》（河府〔2023〕20号）要求，结合本市实际，制定本规划。
1、 指导思想
以习近平新时代中国特色社会主义思想为指导，全面贯彻党的二十大精神，深入贯彻习近平总书记对广东系列重要讲话和重要指示精神，紧紧围绕新时期卫生健康工作方针，坚持以人民健康为中心，高质量推进健康河源建设,不断健全医疗卫生服务体系，构建强大的公共卫生体系，持续深化医药卫生体制改革，促进全民健身与全民健康融合发展，进一步提升城乡居民健康水平，为建设幸福和谐美丽河源提供坚实的健康基础保障。
二、主要指标
河源市医疗机构设置规划主要指标（2021-2025年）
	领域
	主要指标
	单位
	2020年
	2025年
	指标
性质

	健康
服务
	每千常住人口医疗机构床位数
	张
	6.57
	8.29
	预期性

	
	每千人口拥有执业（助理）医师数
	人
	2.42
	2.62
	预期性

	
	每千人口拥有中医类别执业（助理）医师数
	人
	0.36
	0.62
	预期性

	
	每千人口拥有注册护士数
	人
	3.17
	4.3
	预期性

	
	每千人口拥有药师（士）数
	人
	0.46
	0.54
	预期性

	
	每万人口拥有全科医生数
	人
	4.01
	4
	预期性

	
	每千人口拥有公共卫生人员数
	人
	1.085
	增长30%
	预期性


三、基本原则
（一）坚持需求导向原则。坚持以人民健康为中心，以人民群众就医需求为导向，围绕新时期卫生与健康工作方针，增加医疗资源，优化卫生资源要素配比，以公立医院建设为重点，以临床专科能力和人才队伍建设为抓手，推进优质医疗资源扩容和区域均衡布局，优化基层医疗卫生机构布局，实现医疗机构高质量发展，满足人民群众多层次、多样化的医疗服务需求。加强重大疫情救治体系建设，全面加强市级、县（区）级公立医院传染病救治能力建设。
（二）区域统筹规划原则。通过统筹医疗资源总量、结构、布局，补短板、强弱项，完善城乡医疗服务体系，提高医疗资源整体效能，增强重大疫情应对公共卫生服务能力。合理配置区域综合和专科医疗资源，促进康复、护理、医养结合、居家医疗等接续性医疗服务快速发展。
（三）科学布局原则。明确和落实各级各类医疗机构的功能和任务，实行中心控制、周边发展，合理配置各区域医疗机构数量，鼓励新增医疗机构在中心城区周边居民集中居住区设置，推动各区域医疗资源均衡布局、同质化发展。
[bookmark: _GoBack]（四）协同创新原则。合理规划发展紧密型城市医疗集团和县域医共体，充分发挥信息化的支撑作用，加强医防融合、平急结合、医养结合，推动区域医疗资源融合共享。大力发展互联网诊疗服务，形成线上线下一体化服务模式，提高医疗服务体系整体效能。
（五）中西医并重原则。遵循新时期卫生与健康工作方针，中西医并重，促进中医药传承创新发展，保障中医、中西医结合医疗机构的合理布局和资源配置，充分发挥中医防病治病的独特优势和作用。
四、现状分析
（一）概况
河源市乡镇（街道办事处）101个，村（居）1441个。2020年末户籍总人口372.18万人，性别比105.87，常住人口283.56万人。2020年河源市生产总值1102.74亿元，全年全市地方一般公共预算收入79.81亿元，一般公共预算支出361.76亿元，居民人均可支配收入22291.1元，居民人均消费支出16003.5元。
（二）医疗机构现状
1.医疗卫生机构
2020年末，全市医疗卫生机构总数为2043家。卫生医疗设施服务半径覆盖基本达到15分钟生活圈要求，其中城市二级及以上医院覆盖率99.40%。
（1）医院
共有65家，其中综合医院31家，中医（综合）医院9家，专科医院25家（含口腔医院4家，眼科医院3家，妇产(科)医院2家，精神病医院8家，麻风病医院1家，职业病医院1家，康复医院4家，其他专科医院2家），公立医院17家，民营医院48家。
（2）基层医疗卫生机构
共有1927家，其中社区卫生服务中心8家，社区卫生服务站13家，中心卫生院18家，乡镇卫生院79家，村卫生站1518家，门诊部19家，诊所（包括卫生所、医务室）272家。
（3）专业公共卫生机构
共有48家，其中疾病预防控制机构6家，专科疾病防治院(所、站)7家，妇幼保健院7家，急救中心1家，采供血机构2家，卫生监督所6家。
（4）其他卫生机构。
共有3家，康复医疗机构、临床检验所及其他卫生事业机构各1家。
2.住院床位
2020年末，全市医疗卫生机构实有床位18643张,其中医院11382张，基层医疗卫生机构5070张。医院中，公立医院实有床位6569张,占57.71%，民营医院实有床位4813张,占42.29%。全市医疗卫生机构每千常住人口床位数6.57张，比“十二五”期末增加2.63张。
3.卫生人员
2020年末，全市医疗卫生机构在岗职工24600人。在岗职工中，卫生技术人员19991人，其他技术人员1874人，管理人员657人，工勤技能人员2078人。卫生人员比“十二五”期末增加6313人。 
卫生技术人员中，执业(助理)医师6881人，比“十二五”期末增加1623人，增幅为30.86%，注册护士8995人。每千常住人口执业(助理)医师2.42人、注册护士3.17人，每万常住人口全科医生4.01人。
4.医疗服务
①门急诊和住院量
2020年，全市医疗卫生机构总诊疗1288万人次，比“十二五”期末增长1.21 %。居民到医疗卫生机构平均就诊4.54次。年急诊94万人次，年住院40.2万人次，年手术16.89万人次，住院患者住院总天数为242.1万天。区域内医院门诊424.66万人次、入院25.63万人次，基层医疗卫生机构门诊747.2万人次、入院8.56万人次。居民区域外诊疗人次占比0.83%，区域外入院人次占比为0.5%。
②医院医师工作负荷
2020年，医师日均担负诊疗人次数为7.5、医师日均担负住院床数为1.4。
③病床使用率。
2020年医疗机构病床使用率56.37％，其中：医院62％，基层医疗卫生机构41％。
④医疗卫生机构收支
2020年，医疗卫生机构总收入659661.5万元，其中财政补贴收入151894.5万元，医疗收入482245.7万元。总支出616006.8万元，其中人员费用255725.3万元。
⑤无偿献血量
全市2020年度无偿献血25022人次，献血量808.80万毫升。
5.教学医院和规培基地
2020年末，教学医院有河源市人民医院、市妇幼保健院、龙川县中医院，市中医院为省普通高等医学教育一类实习医院。市人民医院成功创建国家级住院医师规范化培训基地，有内科、外科、妇产科、全科4个专业基地。
6.疾病谱
2020年我市居民死亡原因疾病前四位是：恶性肿瘤、心血管疾病、脑血管疾病、呼吸系统疾病。住院病人前三种疾病是：恶性肿瘤、心血管疾病、脑血管疾病。
5、 主要存在问题
（一）区域居民主要健康问题
1.慢性非传染性疾病已成为影响我市居民健康的主要原因。恶性肿瘤、心脑血管疾病、呼吸系统疾病是引起居民死亡的主要原因，也是本地卫生健康费用的重点支出。
2.以新冠病毒为代表的各种传染病仍然是预防重点工作。
3.精神疾病的患病率有逐年升高趋势。
（二）医疗服务体系建设的主要问题
1.县域服务能力不均衡
河源市县域内住院率高低差异较大，2020年达到90%以上的县只有龙川县，其他县均低于85%。
2.基层医疗服务能力仍偏低
2020年基层医疗卫生机构诊疗人次仅占全市的 58 %。基层医疗卫生机构普遍存在卫技人员高职称、高学历比例偏低，康复、口腔、眼科、医技、公卫、中医等专业人才不足。
3.慢病领域健康资源较薄弱
慢病患者健康管理、精神卫生、康复、临终关怀、中医药、医养结合等领域医疗卫生资源短缺，专业结构分布不够合理，服务能力较为薄弱，缺乏具有专科特色的医疗机构，难以适应老龄化社会对医疗卫生服务的需求。
4.职业病防治体系尚待健全
市级职业病与慢性病防治人员编制仅30人，有三个县未实行公益一类卫生事业单位管理；目前仍有5个县（区）无职业健康检查机构，县（区）疾控中心的职业病防治技术支撑能力显著弱化，职业病防治能力水平偏低。
5.多元化办医格局尚未形成
河源市社会办医数量845个，占医疗机构数的41.36 %，住院床位数5100张，占全市床位数的27.36%，住院人次占全市的16.54%，社会办医疗机构规模小、技术力量薄弱、总体水平不高，办医形式多数为个体诊所，未能与公立医院形成互补格局，不能满足高质量、多层次、个体化的医疗服务需求。
六、医疗机构设置
（一）公立医疗机构
1.综合医院
规划期内，三级综合医院4家，其中新增2家三级综合医院（一家为龙川县人民医院、另一家待定）。支持龙川县人民医院升级改造为三级综合医院（规划床位1000张）。
河源市深河人民医院医院推动创建成为集医、教、研、预防、康复为一体的三级综合性研究型教学医院。各县区公立二级及以上综合医院创建住院医师规范化培训协同基地。各教学医院设置一定的教学相关门诊、床位，满足教学需要。
河源市人民医院规划床位为1680张，河源市深河人民医院规划床位为800张。
支持发展紧密型城市医疗集团和县域医共体。推动二级及以上综合性医院开设老年医学科。
规划期内，二级综合医院15家，其中新增5家二级综合医院。
支持东源县第三人民医院（规划床位500张）“十四五”规划重大新建项目建设。支持源城区人医院（规划床位800张）、源城区第二人民医院（规划床位250张）、东源县人民医院（规划床位535张）、东源县第四人民医院（蓝口镇中心卫生院，规划床位360张）、和平县人民医院（规划床位560张）、和平县第二人民医院（彭寨镇中心卫生院，规划床位300张）、龙川县第三人民医院（通衢镇卫生院，规划床位200张）、紫金县第三人民医院（龙窝镇中心卫生院，规划床位200张）等8个“十四五”规划重大项目建设。
其它县区综合医院规划床位分别为东源县第二人民医院250张、龙川县第二人民医院250张、紫金县人民医院500张、紫金县第二人民医院250张、连平县人民医院499张、连平县第二人民医院250张。
2.中医医院
规划期内，三级中医医院2家，其中新增1家三级中医医院（龙川县中医院）。支持龙川县中医院（规划床位600张）创建为三级甲等中医医院。
推动二级及以上中医医院开设老年医学科。
支持河源市中医院（规划床位600张）创建三级甲等中医医院、河源市老年病友善医院，发挥中医药在慢病调理、老年病康复治疗、治未病、康养等方面的优势，支持河源市中医院创建康养基地。
支持源城区中医院（规划床位250张）、东源县中医院（规划床位400张）等2个“十四五”规划重大项目建设。
其它县区中医医院规划床位分别为和平县中医院250张、龙川县中医院500张、紫金县中医院350张、连平县中医院250张。
3.妇幼保健院
规划期内，三级妇幼保健院2家，新增1家三级妇幼保健院（龙川县妇幼保健院），支持龙川县妇幼保健院（规划床位共450张)升级改造为三级妇幼保健院。支持河源市妇女儿童医疗中心（河源市妇幼保健院、河源市儿童医院，规划床位为1000张）“十四五”规划重大项目建设。
支持源城区妇幼保健院计生服务中心（规划床位222张）、东源县妇幼保健院（规划床位350张）等2 个“十四五”规划重大项目建设。
规划期内，其它县区妇幼保健院规划床位分别为和平县妇幼保健院150张、紫金县妇幼保健院300张、连平妇幼保健院150张。
4.精神病医院
规划期内，三级精神病医院2家。新增1家公立三级精神病医院（支持龙川县慢病院升级改造为三级精神病医院）。新增公立二级精神病医院2家（东源县、紫金县各1家）。支持东源县公立精神病医院（规划床位300 张）、紫金县公立精神病医院（规划床位200 张）等2 个“十四五”规划重大新建项目建设。
支持河源市精神卫生中心（河源市第二人民医院，规划床位800 张）;源城区公立精神病医院（规划床位200 张）;龙川县公立精神病医院（规划床位450 张）等3 个“十四五”规划重大项目建设。
规划期内，和平县精神病医院、连平县精神病医院按二级精神病医院基本标准规划床位数量。
5.河源市公共卫生医学中心
支持河源市公共卫生医学中心（规划床位450张）“十四五”规划重大新建项目建设。
6.职业病、慢性病防治机构
继续加强市职业病防治院（慢性病防治院，规划床位30张）建设，增强市级职业病、慢性病防治机构服务能力，加快县区职业病防治所、慢性病防治站建设。
7.社区卫生服务机构
社区卫生服务机构按街道办事处辖区或每3-10万常住人口设置1个社区卫生服务中心，按每个居委会辖区或每0.5-1万常住人口设置1个社区卫生服务站。
8.卫生院和卫生站
每个乡镇设置1家卫生院，每个行政村原则设置1个卫生站，常住人口较大的行政村可以设置2至3个卫生站，常住人口较少的行政村可以合并设置卫生站。
（二）医疗急救机构
构建覆盖城乡、衔接顺畅、服务优质的市、县两级医疗急救服务体系。完善市、县120急救（指挥）中心建设，提高乡镇卫生院急救转运能力。推动院前急救网络与院内急救有效衔接，提高院前医疗急救和突发事件紧急医疗救援能力。
（三）社会办医疗机构
促进社会办医健康规范发展，对社会办医区域总量和空间布局不作规划限制。引导社会资本投向资源稀缺及满足多元需求的健康服务领域；鼓励社会力量举办儿科、精神卫生、康复、慢性病、临终关怀、护理、高端医疗、医学检验、医养结合等医疗机构。鼓励发展高端健康管理机构和医疗旅游保健机构。鼓励社会力量举办非营利性医疗机构，推进医养康养融合发展，发展多样化健康服务，不断满足人民群众多层次、多元化健康需求。依法加强对非公立医疗机构服务行为的监管，促进非公立医疗机构依法执业、健康发展。
七、医院床位配置
规划期内，全市平均每千常住人口配置医院床位8.29张。
八、人员配置
规划期内，执业（助理）医师数、全科医生、注册护士数常住人口配置指标为2.62人/千、4.0/万、4.3人/千。各类医院按照有关的医院等级评审标准的要求配置各类卫生技术人员。
九、保障措施
（一）加强组织领导，强化责任落实
市、县区卫生健康部门要切实加强领导，坚持规划引领，确保医疗机构设置规划的落实，推动规划成为引领高质量发展的方向标。各级卫生健康部门应依据本规划中资源配置标准，对辖区内管理的医疗机构设置进行统筹规划和落实。
（二）加大投入力度，加强监督管理
不断加大卫生健康领域的资金投入，建立健全绩效考评机制，将考核结果与政府投入相结合，提高资金使用效率。坚持依法行政，加强综合监督管理。
（三）坚持人才引领，加强人才支撑
落实《河源市高层次人才计划》《河源市高层次医疗卫生人才引育若干措施》等文件，强化高层次医疗卫生人才、急需紧缺专业人才引进，培育一批市级医学领军人才、杰出青年人才、学科带头人、学科骨干人才、省市名中医。大力推进住院医师规范化培训工作，加大对全科、儿科等紧缺专业人员招收倾斜力度，不断提升继续医学教育工作质量。实施卫生健康人才培养强基工程，进一步提升县级公立医院、乡镇卫生院医疗服务能力和管理水平。
（四）强化宣传引导，营造良好氛围
坚持正确的舆论导向，通过多样化的媒体传播手段，及时宣传各类政策信息，回应社会关切，广泛凝聚社会共识，提高群众的知晓率和参与度，营造全社会关心、理解和支持卫生健康事业的良好氛围。
十、实施与评估
本规划在市委、市政府的领导下，由市卫生健康局负责组织实施, 切实做好组织规划实施，监督实施进度和部门协调。本规划实施结束后进行评估，为制订我市下一期医疗机构设置规划提供科学依据。
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