附件2

基层中医药服务能力提升工程督查评估细则（基本版）

	督查评估指标
	分值
	督查评估方法

	一、加强组织领导和管理。
	★1、各地区成立有关部门参加的提升工程组织领导机构。
	30
	1、查阅文件

资料。

2、访谈政府

和有关部门领导。

	
	2、制定本地区提升工程的实施意见或方案。
	20
	

	
	3、召开会议对本地区提升工程实施工作进行动员部署，或者层层签订《目标承诺书》。
	20
	

	
	★4、本地区有专项经费用于提升工程重点项目建设。
	30
	

	
	5、 本地区提升工程重点项目执行情况。
	20
	

	
	★6、对本地区提升工程实施工作进行督查。
	30
	

	二、社区卫生服务中心能够提供中医药服务。
	★7、能够提供中医药服务的社区卫生服务中心占本类机构总数的比例。（本地区机构占比）
	35
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

3、人员考核。

	
	8、按照要求设置中医科、中药房，配备中医诊疗设备。（本地区标准化中医科中药房设置率）
	20
	

	
	★9、社区卫生服务中心中医类别医师占医师总数的比例。（本地区中医类别医师占比）
	30
	

	
	★10、中医类别医师占本机构医师总数的比例达到20%以上。（本地区机构达标率）
	30
	

	
	11、建设中医临床科室集中设置、多种中医药方法和手段综合使用、中医药文化氛围浓郁并相对独立的中医药综合服务区。（本地区机构建设率）
	20
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

3、人员考核。

	
	★12、运用中药饮片等6种以上中医药技术方法，开展常见病多发病基本医疗和预防保健服务。（本地区机构达标率）
	30
	

	督查评估指标
	分值
	督查评估方法

	三、乡镇卫生院能够提供中医药服务。
	★13、能够提供中医药服务的乡镇卫生院占本类机构总数的比例。（本地区机构占比）
	35
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

3、人员考核。

	
	14、按照要求设置中医科、中药房，配备中医诊疗设备。（本地区机构标准化中医科中药房设置率）
	20
	

	
	★15、乡镇卫生院中医类别医师占医师总数的比例。（本地区中医类别医师占比）
	30
	

	
	★16、中医类别医师占本机构医师总数的比例达到20%以上。（本地区机构达标率）
	30
	

	
	17、建设中医临床科室集中设置、多种中医药方法和手段综合使用、中医药文化氛围浓郁并相对独立的中医药综合服务区。（本地区机构建设率）
	20
	

	
	★18、运用中药饮片等6种以上中医药技术方法，开展常见病多发病基本医疗和预防保健服务。（本地区机构达标率）
	30
	

	四、社区卫生服务站能够提供中医药服务。
	★19、能够提供中医药服务的社区卫生服务站占本类机构总数的比例。（本地区机构占比）
	35
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

3、人员考核。

	
	★20、至少配备1名中医类别医师或能够提供中医药服务的临床类别医师。（本地区机构达标率）
	30
	

	
	21、配备适宜的中医诊疗设备。（本地区机构配备率）
	10
	

	
	22、运用中药饮片或中医非药物疗法，开展常见病多发病基本医疗和预防保健服务。（本地区机构达标率）
	10
	

	五、村卫生室能够提供中医药服务。
	★23、能够提供中医药服务的村卫生室占本类机构总数的比例。（本地区机构占比）
	35
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

3、人员考核。

	
	★24、至少配备1名以中医药服务为主的乡村医生或能中会西的乡村医生。（本地区机构达标率）
	30
	

	
	25、配备适宜的中医诊疗设备。（本地区机构配备率）
	10
	

	
	26、运用中药饮片或中医非药物疗法，开展常见病多发病基本医疗和预防保健服务。（本地区机构达标率）
	10
	

	督查评估指标
	分值
	督查评估方法

	六、服务量逐年上升。
	★27、基层医疗卫生机构中医药服务量达到总服务量一定比例，并在“十二五”期间有明显上升。（本地区服务量占比）
	30
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

	七、加强县级中医医院建设。
	28、开展县级中医医院基本条件建设。（本地区建设医院数）
	20
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

	
	29、开展县级中医医院信息化建设，功能涵盖电子病历、临床路径、诊疗规范、绩效考核及综合业务管理等，并与医疗保障、基层医疗卫生机构实现互联互通。（本地区建设医院数）
	10
	

	
	30、县级中医医院达到二级甲等中医医院水平。（本地区达标率）
	20
	

	
	31、加强尚未设置中医医院的县（市、区）综合医院中医部（科）中药房建设。（本地区建设医院数）
	10
	

	八、加强县级中医医院支援基层医疗卫生机构中医药工作。
	32、县级中医医院和城市大中型中医医院设置基层指导科，对基层医疗卫生机构开展中医药业务指导。（本地区中医医院基层指导科设置率）
	20
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

	
	33、开展中医药人员县乡村一体化管理试点工作，探索中医类别医师县、乡、村纵向流动机制。（本地区开展试点工作的县数）
	10
	

	
	34、所有县（市、区）建有1个县级基层常见病多发病中医药适宜技术推广基地并纳入全国中医药适宜技术网络，具备远程会诊和远程中医药适宜技术推广等功能。（本地区建设并入网的基地数）
	20
	

	九、加强中医药队伍建设。
	35、按照有关要求开展具有中医药一技之长人员纳入乡村医生管理工作。（开展市（地）数）
	10
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

	
	36、中医类别全科医生占基层全科医生的比例。（本地区人员占比）
	20
	

	
	37、中医类别全科医生占基层中医类别医师的比例。（本地区人员占比）
	20
	

	
	38、开展基层老中医药专家师带徒、在职在岗中医药人员中医专业学历教育和继续教育、临床类别医师和乡村医生中医药知识与技能培训。（本地区任务落实情况）
	10
	

	督查评估指标
	分值
	督查评估方法

	十、在健全全民医保体系中发挥中医药优势和作用。
	39、参合县提高新农合中医药报销比例。（本地区提高中医药报销比例的参合县占比）
	20
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

3、访谈。

	
	40、将符合条件的中药（含中药饮片、中成药、中药制剂）和中医诊疗项目按规定纳入基本医疗保险支付范围。（本地区的具体举措）
	20
	

	
	41、在医保支付制度改革中，完善差别支付政策，将支付比例进一步向基层倾斜，鼓励城乡居民在基层使用中医药服务。（本地区的具体举措）
	10
	

	十一、在基本药物制度中体现中医药特点。
	42、所有县（市、区）中药饮片的基本药物管理按国务院有关部门关于中药饮片定价、采购、配送、使用和基本医疗保险给付等政策规定执行。（本地区按要求执行的县（市）占比）
	20
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

3、访谈。

	十二、鼓励社会力量在基

层举办中医医疗机构。
	43、鼓励有资质的中医专业技术人员特别是名老中医在基层开设中医诊所或个体行医的政策措施。（本地区的具体举措）
	10
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

3、访谈。

	
	44、鼓励有条件的基层药品连锁企业开办中医坐堂医诊所的政策措施。（本地区的具体举措）
	10
	

	
	45、对各类社会资本举办非营利性中医医疗机构给予优先支持。（本地区的具体举措）
	10
	

	十三、加强基层中药监督管理。
	46、在规范管理的基础上，制定并实施允许乡村中医药技术人员自采、自种、自用民间习用中草药的政策措施。（本地区的具体举措）
	10
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

3、访谈。

	
	47、组织开展中药质量监管专项行动，规范基层医疗卫生机构中药饮片、中成药采购行为。基层医疗卫生机构应当加强对中药饮片、中成药供货单位的资质审核，严禁从中药材专业市场等非药品生产、经营企业处采购中药饮片、中成药，严禁基层医疗卫生机构和个体诊所采购和使用假劣中药。（本地区的具体举措）
	10
	

	督查评估指标
	分值
	督查评估方法

	十四、开展“中医中药中国行-进乡村进社区进家庭”活动。
	48、采取发放资料、设立宣传栏等多种形式向农村居民宣传中医药文化知识，中医药文化知识普及80%以上的行政村。（本地区覆盖率）
	10
	1、查阅文件

资料。

2、实地考察。

3、访谈。

4、问卷调查。

	
	49、采取发放资料、设立宣传栏等多种形式向社区居民宣传中医药文化知识，中医药文化知识普及85%以上的社区。（本地区覆盖率）
	10
	

	
	50、采取多种形式将中医药文化知识送进家庭，中医药文化知识普及80%以上的家庭。（本地区覆盖率）
	10
	


注： 1.本《督查评估细则（基本版）》供各省（区、市）制定本地区《督查评估实施细则》时使用，评分标准由各省（区、市）自行确定。

2.评估指标中标注“★”号的为重点指标。
        3.评估指标7、13、19、23中所提“能够提供中医药服务”，在社区卫生服务中心和乡镇卫生院，是指配备中医类别医师，配置中医诊疗设备，运用中药饮片等6种以上中医药技术方法，开展常见病多发病基本医疗和预防保健服务；在社区卫生服务站、村卫生室，是指配备中医类别医师或能够按照规定提供中医药服务的临床类别医师、乡村医生，配置中医诊疗设备，运用中药饮片或中医非药物疗法，开展常见病多发病基本医疗和预防保健服务。

4.评估指标12、18、22、26中所提“预防保健服务”，是指中医药健康管理、健康教育等服务。

5.评估指标27中所提“中医药服务量”，是指中医门诊总量，包括中药（含中药饮片、中成药等）处方量和中医非药物治疗量。
6.不设社区卫生服务机构或乡镇卫生院、村卫生室的县（市、区）相关指标的赋分，以及“开展中医药人员县乡村一体化管理试点”、“乡村中医药技术人员自采、自种、自用民间习用中草药”等实施责任主体不在接受督查地区的非强制性指标的赋分，可采取转换法核定分数。如，某地区不需评估的指标总分值为300分，其最后得分为：1000×其他指标的评估得分/（1000－300）分。
