
通海县紧密型医共体总医院2024年

预算重点领域财政项目

文本公开

项目名称

紧密型县域医共体医疗卫生综合服务能力提升项目补助资金

立项依据

根据云南省卫生健康委员会关于下达玉溪市公立医院改革与高质量发展示范项目补助资金的通知（云财社〔2023〕159号），玉溪市财政局玉溪市卫生健康委员会关于下达2023年公立医院改革与高质量发展项目补助资金（第二批）的通知（玉财社〔2023〕230号）。
项目实施单位

通海县紧密型医共体总医院
项目基本概况

以紧密型县域医共体总医院为实施主体，坚持以人民健康为中心，围绕“大病重病在本省解决，一般病在市县解决，头痛脑热在乡镇解决”，突出县域医疗服务能力提升，配套深化医疗服务价格、支付方式、人事薪酬、公立医院运行精细化管理等一系列改革，推动公立医院改革与高质量发展取得新成效。到2025年底，全县卫生资源配置不平衡不充分问题有效缓解，公立医院精细化管理水平明显提升，群众健康水平明显提升，县城重点疾病患者外转率下降50%、肿瘤患者外转率降至12%以内，县城就诊率和住院量占比保持在90%以上，基层医疗卫生机构诊疗人次占比超过60%。

项目实施内容

（一）建强县级医院龙头 
1．县级医院临床专科建设。围绕县域内群众急需、县 

外就医率最多的病种，在医共体总医院综合院区（县人民医 院）建成市级临床重点专科 6 个，分别是：心血管内科、呼吸与危重症医学科、检验科、重症医学科、儿科、医学影像科；在医共体总医院综合院区（县人民医院）建设薄弱专科3个，分别是：眼科、麻醉科、营养科；在医共体总医院中医院区（县中医医院）建成市级中医重点专科 2 个，分别是： 康复科、骨伤科。计划引进和培养各类专科建设人才 78 人，与 6 家省级优质医疗资源开展专科合作（帮扶），改造提升就医流程。到 2025 年，开展新技术、新业务 20 项。

2．建齐临床服务五大中心。按照《云南省“百县工程”临床服务“五大中心”评审实施细则（试行）》要求，在医共体总医院综合院区（县人民医院）建设肿瘤防治中心、微创介入中心、麻醉疼痛诊疗中心、重症监护中心，搬迁秀山社区卫生服务中心至妇幼保健院旧址，以秀山社区卫生服务中心为主体，建设全县慢病管理中心。肿瘤防治中心按照玉溪市人民医院统一安排部署，建成玉溪市市县一体化肿瘤防治中心通海分中心；建成紧密型医共体总医院慢病管理中心，上下联动，构建县、乡、村一体化慢病管理服务体系，通过做实家庭医生签约及信息化赋能，实现县域内慢性病防、筛、管、治、康县乡村一体化；依托微创介入中心，开展外周血管、心血管、神经、肿瘤等领域的介入治疗；依托麻醉疼痛诊疗中心积极推动围手术期急性疼痛治疗，开展癌痛、骨关节疼痛、神经痛等多种疼痛的诊疗，满足患者对诊疗舒适性的新需求；依托重症监护中心，提高重症救治水平，提升重大疾病诊疗能力。 

3．建强急诊急救五大中心。在医共体总医院综合院区 

（县人民医院）已建成胸痛中心、卒中中心、创伤中心、危 

重孕产妇救治中心、危重新生儿救治中心的基础上，进一步 

巩固提升建设内涵，保证顺利通过国家或省市复审，提高急诊急救救治水平，构建城市 15 分钟和农村 30 分钟急救圈。 

急诊急救五大中心建设与玉溪市院前急救一体化建设项目有效衔接，打通院内 HIS 系统与 120 急救系统，建立建强多学科救治团队，优化完善急救流程，推动院前急救与院内急诊无缝对接，实现 120 上车即入院，提升患者救治成功率， 降低病死率及致残率。在总医院综合院区、中医院区、河西卫生院、高大卫生院建立急救点按要求重新规范设置改造，达到合理布局急救点，收到出诊任务时更加及时快速出诊，120 整个出诊及送诊流程更加流畅快速，为患者争取更多的急救时间。 

4. 构建医共体资源共享五大中心。在医共体总医院综合 

院区（县人民医院）原有科室基础上，依托信息平台组建技术力量雄厚、仪器设备先进的心电网络、影像诊断、医学检验、病理诊断、消毒供应五大中心，达到医共体内检验、检查结果互认，提高基层卫生院的医疗质量，降低基层卫生院运行成本，使基层群众足不出镇即可享受到优质、便捷、高效的诊疗服务，给百姓就医带来真正的实惠。激活县域医共体的内生动力，促进医疗卫生资源共享和效率的最大化，构建区域协同、医防融合医疗服务新体系。 

（二）夯实基层医疗卫生服务网底 
1．乡镇卫生院创等达标及特色科室建设。100%乡镇卫 

生院达到国家基本标准，50%乡镇中心卫生院达到国家推荐标准，20%乡镇卫生院建成云南省甲级卫生院。8 个乡镇卫生院共建成冠心病特色科室 1 个、慢阻肺特色科室 1 个、腰腿疼痛特色科室 1 个、高血压特色科室 1 个、脑卒中特色科室 1 个、糖尿病特色科室 1 个、中医特色科室 2 个，实现特色科室基层卫生院全覆盖。 
2．县乡村一体化慢性病管理服务体系建设。创新慢性

病管理服务模式，将公共服务与市域社会治理网格、党建网

格有机融合，突出边远农村和城市社区，查缺补漏，优化整

合村卫生室、社区卫生服务站布局，建设医共体慢病（健康）

管理中心，并以慢病管理中心为龙头，乡镇卫生院慢病管理

中心为枢纽，村卫生室为基础，上下联动，构建县、乡、村

一体化慢病管理服务体系。通过建立健全家庭医生签约服务

激励机制，强化健康宣教，全县计划提升改造 7 个村卫生室，建设城市社区健康驿站 6 个，村卫生室健康小屋 66 个，互联网医院和信息化全程赋能，合理有序引导群众看病就医，将“病人找医生”转变为“医生找病人”，医生从被动服务转变为主动服务，医与防实现深度融合。

资金安排情况

通海县紧密型县域医共体医疗服务能力提升项目建设

资金预算 4,546.00万元，其中：申请中央资金 2,029.00万元、省级财政补助资金500.00万元、统筹市县财政预算资金 200.00万元、其他资金1,817.00万元。资金使用计划：2023 年1,363.00万元、2024年1,820.00万元、2025年1,363.00万元。

项目实施计划

开展项目的具体时间为2023年-2025年，具体时间安排根据紧密型医共体高质量发展要求开展。
项目实施成效

通过项目运行可以实现总医院内统一决策管理、统一人力资源管理、资源高效整合、牵头带动能力提升、统一财务运营管理、统一绩效评价、统筹医保资金分配。对县域内医疗资源进行整体谋划和系统建设，建强总医院内县级医院临床专科群，在总医院综合院区（县人民医院）建齐临床服务“五大中心”、巩固提升急诊急救“五大中心”，按期完成乡镇卫生院创等达标及特色科室建设，以城区健康管理中心为基础建设县乡村一体化慢性病管理服务体系。同时总医院综合院区（县人民医院）晋级三级乙等医院。最终构建“基层首诊、双向转诊、急慢分治、上下联动”的就医秩序。力争到2025年，县域内就诊率超过90.00%，县域内住院量占比达90.00%，基层医疗卫生机构诊疗人次占比65.00%。二级公立医院三四级手术占比达38.00%。高血压、糖尿病规范管理率达90.00%以上，慢性病早死率明显下降，人均期望寿命超过80岁。全县建成市级临床重点专科6个、市级中医重点专科2个、建设薄弱专科3个，建设乡镇卫生院特色科室8个。
