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2016年公立医院医疗费用情况和
确定2017年控费目标的通知
浙卫办发〔2017〕16号

各市卫生计生委（局）、财政局、人力社保局、物价局，各省级医院：
根据国家卫生计生委、发展改革委、财政部等五部委《关于印发控制公立医院医疗费用不合理增长的若干意见的通知》（国卫体改发〔2015〕89号）和《浙江省卫生计生委办公室落实国家卫生计生委等五部委关于控制公立医院医疗费用不合理增长的若干意见的通知》（浙卫办体改〔2016〕1号）要求，现通报2016年我省公立医院医疗费用情况，并明确2017年控费目标和有关要求：
一、2016年公立医院医疗费用情况通报
2016年省级医院和各市、县（市）公立医院医疗费用情况具体见附件1。
二、2016年公立医院医疗费用控制结果应用
根据国家、省控费文件要求和2016年各地各单位控费结果，经研究决定，对2016年区域医疗费用同比增幅控制在7%以内的舟山市和温州市，以及门急诊和出院均次费用同比增幅均控制在5%以内的浙医一院等10家省级医院给予通报表扬；对区域医疗费用同比增幅超过10%且公立医院门急诊、出院均次费用同比增幅均超过5%的嘉善县等5个县（市），以及2016年门急诊均次费用或出院均次费用同比增幅超过5%的浙医妇院等6家省级医院给予通报批评，具体见附件2。自2017年起，建立省财政公立医院综合改革补助资金与各地各单位上年度医疗费用控制情况等挂钩机制，具体办法另行制定。
各市要参照省做法，认真梳理市本级和所辖县（市、区）公立医院医疗费用情况（包括医疗收入、门急诊均次费用、出院均次费用、医疗服务收入占比＜不含药品、卫生材料、检查、化验收入＞、药占比＜不含中药饮片＞、百元医疗收入消耗卫生材料＜不含药品收入＞）并进行通报，医疗费用超标情况由各市汇总后填写《2016年市、县（市、区）公立医院医疗费用超标情况汇总表》（见附件3），并于2017年8月2日前连同通报文件一并报省卫生计生委体改处（书面盖章和电子稿各一份）。
三、2017年公立医院医疗费用控制要求
2017年，全省医疗费用同比增幅控制在10%以下，其中省级、市本级公立医院医疗费用同比增幅控制在7%以下，各县（市、区）区域医疗费用同比增幅控制在10%以下，全省各级各类公立医院门急诊均次费用、出院均次费用同比增幅控制在5%以下。原则上，2017年各地的区域医疗费用增幅和公立医院门急诊、出院均次费用增幅不得超过上一年度增幅。
各市要在确保完成省目标任务的基础上，合理确定本市2017年度控费目标，并将控费目标分解至所辖县（市、区）和所有公立医院，填写《2017年市、县（市、区）公立医院医疗费用控制目标表》（见附件4），并于2017年8月2日前报省卫生计生委（书面盖章和电子稿各一份）。
对于2017年控费工作未达到规定要求的公立医院，要按照《浙江省卫生计生委办公室落实国家卫生计生委等五部委关于控制公立医院医疗费用不合理增长的若干意见的通知》（浙卫办体改〔2016〕1号）要求，暂停公立医院等级评审、新增床位审批和大型医用设备配置审批一年，暂缓执行新的医疗服务价格调整政策。
四、其他事项
控制公立医院医疗费用不合理增长是深化医改的重要目标和任务，是“控总量、腾空间、调结构、保衔接”改革的基础和前提，各地各单位要进一步提高对控费工作的认识，认真扎实做好控费工作，特别要加强医保外自负费用和外配药品耗材管理，加强自办药店治理整顿，停止新设自办药店，逐步取消自办药店，严禁医务人员不开正规处方私自叫患者到特定场所外购药品耗材，防止公立医院通过“体外循环”规避控费。对控费工作不达标的，要按要求严格落实相关问责措施，同时认真查找分析原因并落实整改，确保完成既定控费目标，有效控制医疗费用不合理增长。

附件：1．2016年省级医院和各市、县（市）公立医院医疗费用情况（略）
2．2016年公立医院医疗费用控制工作结果通报（略）
3．2016年市、县（市、区）公立医院医疗费用超标情况汇总表（略）
4．2017年市、县（市、区）公立医院医疗费用控制目标表（略）
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