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补助资金政策绩效评价报告
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一、政策基本情况
[bookmark: _Toc2024265914][bookmark: _Toc16797]（一）政策概况
1.政策背景
为全面深化公立医院综合改革，彻底破除“以药补医”传统运行机制，国家、省、市相继出台公立医院取消药品加成相关政策，明确除中药饮片外，公立医院所有药品实行零差率销售。药品加成取消后，市属公立医院长期以来依靠药品加成形成的稳定收入渠道被切断，医院运行出现收支缺口，尤其胸科医院、传染病医院、精神病医院等医疗服务价格补偿不足的专科医院，运行压力更为突出。
为保障公立医院平稳运行和发展，提高资金使用的安全性和有效性，根据《关于城市公立医院综合改革试点的指导意见》（国办发〔2015〕38号）、《关于进一步深化医药卫生体制改革的实施意见》（鲁办发〔2015〕53号）、《青岛市公立医院综合改革试点实施方案》（青政办字〔2016〕114号）等有关规定，青岛市卫生健康委员会、青岛市财政局印发《青岛市城市公立医院取消药品加成财政补助资金管理办法》（青财社〔2021〕14号），对市卫生健康委员会所属公立医院给予补偿，推动公立医院回归公益属性，优化医疗收入结构，减轻群众就医负担，促进医疗卫生事业高质量可持续发展。
2.政策主要内容
青岛市城市公立医院取消药品加成财政补助资金是指纳入青岛市级财政预算安排，用于补偿青岛市卫生健康委员会所属公立医院因取消药品加成减少收入的财政补助资金。补助资金按照药品费（中药饮片除外）加成15%的10%确定，具体分配至各个医院时按照医疗服务价格调整后实际补偿情况分别予以补助。具体补助原则如下：
一是医疗服务价格调整后补偿率达到90%及以上的，原则上不再给予补助；80%以上（含80%）90%以下的，按照实际价格补偿率与90%的差给予补助；80%以下的，给予10%补助。二是胸科医院、传染病院、精神病院等专科医院的差异化补助，在财政补助10%基础上，对医疗服务价格调整后补偿未达到80%的，分别按照每家医院实际补偿与80%的差增加该医院的财政补助。三是财政补助10%部分的剩余资金，用于增加对医疗服务价格调整补偿较低、运行困难医院补助。
3.政策实施情况
2024-2025年，青岛市公立医院取消药品加成补助政策覆盖市卫生健康委员会所属15家公立医院。
（1）医疗服务价格补偿率计算情况
根据市卫生健康委员会提供的《取消药品加成补偿率情况表》，医疗服务价格补偿率=医疗服务价格调整增加收入/取消药品加成减少收入*100%=（医疗服务项目核定价差*当年工作量）/[（药品费-中药饮片费）*15%]*100%。
①医疗服务项目核定价差
2016年，公立医院统一取消药品加成，取消药品加成减少的收入主要通过医疗服务价格调整增加的收入进行补偿。根据《关于取消药品加成理顺部分医疗服务价格有关问题的通知》（青价费〔2016〕16号）规定，对医疗服务项目价格进行调整。取消药品加成前收费标准与调整后收费标准形成“调整时价差”，涉及医疗服务价格调整项目数量8847个，其中99%以上项目为价格调增。
2021年，市卫生健康委员会及公立医院发现部分医疗服务项目价格变化较大，决定调整医疗服务项目核定价差。通过对比2021年项目收费标准与2016年调整后收费标准，价格变动项目900余个，其中98%以上的项目为价格调增，不足2%的项目为价格调减。对于价格调增项目不作调整，核定价差仍保留2016年“调整时价差”；对于价格调低项目，将价格调整为2021年最新价格，核定价差为2021年最新价格与取消药品加成前收费标准计算形成“最新价差”（即核定价差为“调整时价差”与“最新价差”的较小值）。
表1-1 医疗服务项目价格调整及核定价差情况表
	医院类型
	调价项目数量
	2016年取消药品加成时价格调整
	截至2021年价格调整
	核定价差

	
	
	价格无变动项目
	价格变动项目
	其中：价格调增项目
	其中：价格调减项目
	市场调节价项目
	价格无变动项目
	价格变动项目
	价格调增项目
	价格调减项目
	市场调节价项目
	取最小值项目
	非取最小值项目

	三级医院
	8847
	34
	8749
	8724
	25
	64
	7781
	983
	968
	15
	83
	8810
	37

	二级医院
	8847
	53
	8730
	8699
	31
	64
	7854
	910
	899
	11
	83
	8812
	35


注：1.取消药品加成时价格调整：指2016年取消药品加成前后收费标准的变动情况。
2.截至2021年价格调整：指2021年初收费标准与2016年调整后收费标准的变动情况。
3.取最小值项目：对于价格上涨的项目，价差会变大，选取原价差（不调整价差）；
对于价格下降的项目，价差会变小，选择新价差（调整价差）。
4.非取最小值项目：根据专家意见逐个评估形成核定价差。2016至2021年期间，有30多个的项目内涵、计价范围等本质内容发生变化，核定价差未取2016年“调整时价差”或2021年“最新价差”，而是根据专家意见逐个评估得出核定价差，该部分项目数量较少，占比0.4%。
②当年工作量：指补助当年度各医疗服务项目实际工作量，由公立医院自行填报工作量后，市卫生健康委员会委托第三方出具《药品费及价格补偿情况专项核查报告》，核定实际工作量。
③药品费和中药饮片费：药品费扣除中药饮片费取自《国务院办公厅关于城市公立医院综合改革试点工作的指导意见》（国办发〔2015〕38号）“探索多种有效方式改革以药补医机制，取消药品加成（中药饮片除外）”。金额取自补助当年度卫生健康财务年报“医院收入费用明细表”中药品收入和中药饮片收入。
④15%加成收入：即取消药品加成减少收入，依据文件是《关于进一步整顿药品和医疗服务市场价格秩序的意见》（发改价格〔2006〕912号）“县及县以上医疗机构销售药品，要严格执行以实际购进价为基础，顺加不超过15%的加价率作价的规定”。
（2）补助资金分配方式
根据市卫生健康委员会提供的《医院取消药品加成财政补助测算表》梳理，取消药品加成财政补助资金实行两次分配模式，其中二次分配细分为一阶段、二阶段。具体分配方式如下：
①一次分配
按照政策分档标准执行，并对专科医院落实差异化补助政策。其中，对于胸科医院、传染病院、精神病院3家专科医院，在统一落实10%基础补助的前提下，再按医疗服务价格补偿率未达到80%的实际差额增加补助。对于其余12家公立医院，医疗服务价格补偿率90%及以上的医院，原则上不予补助；价格补偿率在80%（含）—90%的医院，按差额补足至90%；价格补偿率低于80%的医院，落实10%财政补助。
②二次分配
一阶段：对一次分配财政补助已足额达到10%的医院，不再纳入二次分配范围；对一次分配补助不足10%的医院，统一补足至10%。二阶段：在完成一阶段补差补助后，其余资金以一次分配未获得补助的医院取消药品加成减少收入为权重进行加权平均分配。
（3）补助资金分配情况
2024-2025年度公立医院取消药品加成补助资金分配情况见表1-2、1-3。
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表1-2 2024年公立医院取消药品加成补助资金测算明细表
单位：万元
	序号
	单位名称
	2022年药品费（不含中药饮片）
	取消药品加成减少收入
	2022年医疗服务价格补偿率
	其中：一次分配
	其中：二次分配
	总补助额
	总补助比例
	总补偿率
	总补助额（取整）

	
	
	
	
	
	补助比例
	补助金额
	一阶段补助金额（一次分配补助比例不足10%的补到10%）
	二阶段补助金额（一次分配未获补助医院加权平均分配）
	二次分配补助金额
	
	
	
	

	公式计算
	①
	②=①*15%
	③
	④
	⑤=②*④
	⑥
	⑦
	⑧=⑥+⑦
	⑨=⑤+⑧
	⑩=⑨/②
	=③+⑩
	=⑩*②

	合计
	306121.53
	45918.23
	-
	-
	1864.16
	119.14
	2608.52
	2727.66
	4591.82
	10%
	-
	4592

	1
	青岛山大齐鲁医院
	34943.80
	5241.57
	123.73%
	0%
	0
	-
	409.13
	409.13
	409.13
	7.81%
	131.54%
	409

	2
	青岛市市立医院
	77657.75
	11648.66
	109.73%
	0%
	0
	-
	909.23
	909.23
	909.23
	7.81%
	117.54%
	909

	3
	青岛市中医医院
	29834.79
	4475.22
	123.44%
	0%
	0
	-
	349.31
	349.31
	349.31
	7.81%
	131.25%
	349

	4
	康复大学青岛中心医院
	40503.91
	6075.59
	77.22%
	10%
	607.56
	-
	-
	0
	607.56
	10%
	87.22%
	609

	5
	青岛市胶州中心医院
	14347.60
	2152.14
	118.43%
	0%
	0
	-
	167.98
	167.98
	167.98
	7.81%
	126.24%
	168

	6
	青岛市第三人民医院
	8437.07
	1265.56
	107.56%
	0%
	0
	-
	98.78
	98.78
	98.78
	7.81%
	115.37%
	99

	7
	青岛市第五人民医院
	4162
	624.30
	112.93%
	0%
	0
	-
	48.73
	48.73
	48.73
	7.81%
	120.74%
	49

	8
	青岛市第八人民医院
	18218.20
	2732.73
	84.36%
	5.64%
	154.13
	119.14
	-
	119.14
	273.27
	10%
	94.36%
	273

	9
	青岛市老年病医院
	3523.78
	528.57
	67.40%
	10%
	52.86
	-
	-
	0
	52.86
	10%
	77.40%
	53

	10
	青岛大学附属医院（平度）
	18351.87
	2752.78
	145.51%
	0%
	0
	-
	214.87
	214.87
	214.87
	7.81%
	153.32%
	215

	11
	青岛市公共卫生临床中心
	10091.63
	1513.74
	31.55%
	58.45%
	884.76
	-
	-
	0
	884.76
	58.45%
	90.00%
	885

	12
	青岛市胸科医院
	2963.37
	444.51
	89.85%
	10%
	44.45
	-
	-
	0
	44.45
	10%
	99.85%
	44

	13
	青岛市精神卫生中心
	8026.93
	1204.04
	133.07%
	10%
	120.40
	-
	-
	0
	120.40
	10%
	143.07%
	120

	14
	青岛市妇女儿童医院
	34851.62
	5227.74
	163.41%
	0%
	0
	-
	408.05
	408.05
	408.05
	7.81%
	171.22%
	408

	15
	青岛市口腔医院
	207.21
	31.08
	2174.56%
	0%
	0
	-
	2.43
	2.43
	2.43
	7.81%
	2182.37%
	2



表1-3 2025年公立医院取消药品加成补助资金测算明细表
单位：万元
	序号
	单位名称
	2023年药品费（不含中药饮片）
	取消药品加成减少收入
	2023年医疗服务价格补偿率
	其中：一次分配
	其中：二次分配
	总补助额
	总补助比例
	总补偿率
	总补助额（取整）

	
	
	
	
	
	补助比例
	补助金额
	一阶段补助金额（一次分配补助比例不足10%的补到10%）
	二阶段补助金额（一次分配未获补助医院加权平均分配）
	二次分配补助金额
	
	
	
	

	公式计算
	①
	②=①*15%
	③
	④
	⑤=②*④
	⑥
	⑦
	⑧=⑥+⑦
	⑨=⑤+⑧
	⑩=⑨/②
	=③+⑩
	=⑩*②

	合计
	328558.21
	49283.73
	-
	-
	746.31
	0
	4181.69
	4181.69
	4928
	10%
	-
	4929

	1
	青岛山大齐鲁医院
	34528.18
	5179.23
	133.88%
	0%
	0
	-
	468.76
	468.76
	468.76
	9.05%
	142.93%
	469

	2
	青岛市市立医院
	81160.07
	12174.01
	124.25%
	0%
	0
	-
	1101.85
	1101.85
	1101.85
	9.05%
	133.30%
	1101

	3
	青岛市中医医院
	30222.32
	4533.35
	139.14%
	0%
	0
	-
	410.31
	410.31
	410.31
	9.05%
	148.19%
	410

	4
	康复大学青岛中心医院
	40030.91
	6004.64
	97.50%
	0%
	0
	-
	543.47
	543.47
	543.47
	9.05%
	106.55%
	544

	5
	青岛市胶州中心医院
	14420.23
	2163.03
	135.25%
	0%
	0
	-
	195.77
	195.77
	195.77
	9.05%
	144.30%
	196

	6
	青岛市第三人民医院
	12349.01
	1852.35
	103.84%
	0%
	0
	-
	167.65
	167.65
	167.65
	9.05%
	112.89%
	168

	7
	青岛市第五人民医院
	4763.46
	714.52
	117.51%
	0%
	0
	-
	64.67
	64.67
	64.67
	9.05%
	126.56%
	65

	8
	青岛市第八人民医院
	18029.08
	2704.36
	104.49%
	0%
	0
	-
	244.77
	244.77
	244.77
	9.05%
	113.54%
	245

	9
	青岛市老年病医院
	4254.51
	638.18
	97.61%
	0%
	0
	-
	57.76
	57.76
	57.76
	9.05%
	106.66%
	58

	10
	青岛大学附属医院（平度）
	23597.77
	3539.67
	151.01%
	0%
	0
	-
	320.37
	320.37
	320.37
	9.05%
	160.06%
	320

	11
	青岛市公共卫生临床中心
	9331.34
	1399.70
	48.70%
	41.30%
	578.14
	-
	-
	0
	578.14
	41.30%
	90.00%
	578

	12
	青岛市胸科医院
	2170.94
	325.64
	126.52%
	10%
	32.56
	-
	-
	0
	32.56
	10%
	136.52%
	33

	13
	青岛市精神卫生中心
	9040.39
	1356.06
	115.71%
	10%
	135.61
	-
	-
	0
	135.61
	10%
	125.71%
	136

	14
	青岛市妇女儿童医院
	44437.02
	6665.55
	152.60%
	0%
	0
	-
	603.29
	603.29
	603.29
	9.05%
	161.65%
	603

	15
	青岛市口腔医院
	222.98
	33.45
	1394.82%
	0%
	0
	-
	3.03
	3.03
	3.03
	9.05%
	1403.87%
	3



4.资金投入及使用情况
根据《青岛市城市公立医院取消药品加成财政补助资金管理办法》（青财社〔2021〕14号），预算总额按照预算编制时上一年度财务报告中的药品费（不含中药饮片）顺加15%的10%确定。2024-2025年取消药品加成补助资金预算总额9521万元，实际拨付9521万元，预算执行率为100%。
表1-4 2024-2025年取消药品加成补助资金预算表
单位：万元
	年度
	预算编制时上年度药品费（不含中药饮片）
	取消药品加成减少收入（占比15%）
	补助资金
（占比10%）

	2024年
	306121.53
	45918.23
	4592

	2025年
	328558.21
	49283.73
	4929

	合计
	634679.74
	95201.96
	9521


[bookmark: _Toc1401280824][bookmark: _Toc15718]（二）政策绩效目标
根据《青岛市人民政府办公厅关于印发青岛市公立医院综合改革试点实施方案的通知》（青政办字〔2016〕114号）、《青岛市人民政府办公厅关于印发<青岛市“十四五”卫生健康发展规划>的通知》（青政办字〔2021〕67号）等要求，梳理政策绩效目标如下：将公平可及、群众受益作为改革出发点和立足点，充分发挥公立医院公益性和主体作用，切实落实政府办医责任，破除公立医院以药补医机制，所有公立医疗机构药品全部实行零差率销售。有效控制医药费用不合理增长，减轻群众就医费用负担，缓解群众看病难、看病贵问题。
[bookmark: _Toc2021135966][bookmark: _Toc2383]二、绩效评价工作开展情况
[bookmark: _Toc27963][bookmark: _Toc335852316]（一）评价目的、评价对象和范围
1.评价目的
为全面、科学评估公立医院取消药品加成补助资金政策的实施成效，强化财政资金绩效管理，采取书面评审与现场核验相结合的方式，对市卫生健康委员会提交的补助资金测算明细、取消药品加成补偿率情况表等资料进行全面审查；同时对补助覆盖的市属公立医院等进行实地走访，通过访谈、数据核对等方式，核实补助资金拨付准确情况、医院费用控制成效。判断补助资金标准的科学性、政策内容的合理性与适用性，对政策实施是否达成预期效果，对是否需要延期或调整政策提出意见建议。
2.评价对象
针对2024-2025年取消药品加成补助资金预算总额9521万元及政策完成情况和效果开展绩效评价。
3.评价范围
本次绩效评价周期为2024年1月1日至2025年12月31日。本次评价主体为市卫生健康委员会和15家市属公立医院，重点评估其政策执行与资金管理效能。
为全面、科学地掌握青岛市取消药品加成补助资金政策落实情况，评价组经综合考量医院规模、专科类别及区域分布等因素，选取青岛市市立医院、青岛市中医医院、青岛市第三人民医院、青岛市第五人民医院、青岛市第八人民医院、青岛市老年病医院、青岛市公共卫生临床中心、青岛市胸科医院、青岛市精神卫生中心、青岛市妇女儿童医院等具有代表性的市属公立医院开展实地调研，涵盖综合医院、专科医院等类别，为绩效评价提供详实、可靠的样本数据支撑。
[bookmark: _Toc1082850696][bookmark: _Toc6704]（二）评价思路、评价重点、评价指标体系和评价标准
1.评价思路
本次评价以2024-2025年取消药品加成补助资金为主线，将资金涉及的相关政策及补助内容全部纳入评价范围，考察补助政策的落实情况。结合公立医院取消药品加成补助资金的特点，重点关注产出、效益完成情况，在产出方面，重点核查补助资金发放情况、资金测算及分配合理情况；在效益方面，深入分析药品零差率政策落实成效，政策实施后药品收入依赖的降低程度以及医药费用管控水平。
2.评价重点
本次绩效评价重点关注2024-2025年公立医院取消药品加成补助资金政策实施的必要性、实施过程的合规性以及资金支出效果，分析政策实施过程中的潜在问题及原因并针对性地提出建议。
（1）重点核查政策立项程序是否规范；评估补助规则、测算口径、分配方式的科学性、合理性及公平公正性，确保政策设计贴合改革导向与医院实际需求。
（2）核查分档补助、专科医院差异化补助执行合规性，以及资金向运行困难医院倾斜落地情况。
（3）围绕财政补助政策实施效益开展评价，重点核查公立医院收入结构优化、破除以药补医改革落地成效，对照药占比、医药费用增幅、次均医药费用增幅等指标，综合评估患者就医负担变化，评价取消药品加成政策实施成效。
3.评价指标体系
绩效评价指标体系产出、效益指标权重按照不低于60%的原则进行设置，其中政策制定指标8分、政策实施指标20分、政策效果指标72分。评价指标体系详见附件1。
4.评价标准
绩效评价结果采取评分和评级相结合的方式，总分设置为100分，等级划分为四档：90（含）-100分为优、80（含）-90分为良、60（含）-80分为中、60分以下为差。
[bookmark: _Toc1695222994][bookmark: _Toc14874]（三）评价组织实施与评价方法
1.评价组织实施
[bookmark: _Toc7178040]绩效评价工作主要包括前期准备、制定评价实施方案、现场评价、撰写与提交绩效评价报告等内容。具体安排如下：
表2-1 评价实施进度及工作安排情况表
	序号
	工作程序
	工作内容

	1
	前期准备
	首先组建绩效评价组。然后了解被评价项目及相关单位业务情况，收集相关资料，充分了解项目立项、预算安排、实施内容、组织管理、绩效目标设置等内容，为编制评价方案奠定基础。

	2
	制定评价实施方案
	在调研、了解评价补助资金基本情况的基础上，对回收的材料进行整理分析，根据具体项目实际情况和绩效管理要求拟定评价实施方案并报送论证。

	3
	现场评价
	根据具体评价要求确定现场评价抽样范围，组成现场评价工作小组，对项目进行实地勘察、资料核实、社会调查、分析评价等。

	4
	撰写评价报告初稿
	在梳理、研究、分析现场评价和非现场评价情况的基础上，按照规定格式撰写绩效评价报告。

	5
	提交评价报告
	评价报告根据专家评审意见进行修改，由项目主评人签字确认，加盖公司公章后，按项目交付时间要求提交。


2.评价方法
评价采用的方法有比较法、文献研究法、现场核查法等。具体如下：
（1）比较法。将补助资金实际实施成效与既定绩效目标开展对比，同时横向对比其他地区公立医院补助政策执行等情况，综合研判政策实施效果。
（2）文献研究法。系统研读国家及省市取消药品加成补助资金指导性文件，梳理政策设立背景、实施目的、补助测算与分配逻辑。
（3）现场核查法。抽取市属综合医院、专科医院开展实地核查，查阅卫生健康财务年报、药品进销存价格记录、医疗服务价格执行及补偿率测算底稿，核验数据真实性、政策执行合规性。
[bookmark: _Toc4911][bookmark: _Toc947315409]三、评价结论及分析
[bookmark: _Toc86320205][bookmark: _Toc5605]（一）综合评价结论
2024-2025年公立医院取消药品加成补助资金政策绩效评价得分80.8分，评价结果为“良”。具体情况如下：
表3-1公立医院取消药品加成补助资金政策绩效评价得分情况表
	一级指标
	指标分值
	得分
	得分率

	政策制定
	8
	8
	100%

	政策实施
	20
	15.8
	79%

	政策效果
	72
	57
	79.17%

	合计
	100
	80.8
	80.8%


[bookmark: _Toc1232223710][bookmark: _Toc31377]（二）指标分析
1.政策制定指标分析
[bookmark: _Toc29925][bookmark: _Toc4339][bookmark: _Toc12725][bookmark: _Toc2571][bookmark: _Toc29879][bookmark: _Toc18746][bookmark: _Toc32216][bookmark: _Toc18993]政策制定指标满分8分，得分8分，得分率为100%。本政策制定符合《关于城市公立医院综合改革试点的指导意见》（国办发〔2015〕38号）、《关于进一步深化医药卫生体制改革的实施意见》（鲁办发〔2015〕53号）等国家及省级政策要求，属于公共财政支持范畴，符合中央、地方事权支出责任划分原则；政策明确绩效目标，目标与实际工作内容相关，绩效目标编制较为合理；政策支出标准与政策目标、现实需求、经济发展情况相适应，支出标准依据充分。
2.政策实施指标分析
政策实施指标满分20分，得分15.8分，得分率为79%。2024-2025年取消药品加成补助资金预算总额9521万元，实际拨付到位资金9521万元，预算执行率100%，资金拨付有完整的审批程序和手续，符合项目预算批复规定的用途。政策实施的人员条件、场地设备、信息支撑等落实到位。存在以下问题：公立医院取消药品加成补助管理制度有待进一步完善，现有公立医院取消药品加成补助管理制度未规定医疗服务价格补偿率核算、医疗服务项目价差核定等关键数据计算规则，且部门分配补助资金未履行内部论证审批程序。评价发现，医疗服务项目核定价差测算口径不一致，2021年部门开展医疗服务项目核定价差调整工作时，医疗服务价格调增项目沿用2016年核定价差，价格调减项目采用2021年最新价差。
3.政策效果指标分析
政策效果指标满分72分，得分57分，得分率为79.17%。2024-2025年补助政策覆盖市卫生健康委员会所属15家公立医院，医院全面落实药品零差率政策，非中药饮片药品加成率为0%。主要存在以下问题：一是资金未向运行困难医院倾斜，补助资金一次分配后，以一次分配未获得补助的医院取消药品加成减少收入为权重进行加权平均分配，资金分配方式与资金管理办法要求不符。二是现行取消药品加成补偿机制未动态调整，2024—2025年价格补偿率90%以上的10家、14家医院均得到财政补助，以上医院经财政补助后总补偿率超出100%。三是取消药品加成财政补助的测算方式有待进一步完善。主管部门应该用2024年的价格补偿率和药品费编制2026年预算（分配2024年补助资金），实际沿用2023年价格补偿率和2024年药品费编制2026年预算（分配2024年补助资金），导致补助资金未与医院当年度实际补偿情况挂钩，与资金管理办法要求不符。
[bookmark: _Toc530][bookmark: _Toc1799085949][bookmark: _Toc5936][bookmark: _Toc667795083]四、政策实施成效
2024-2025年取消药品加成财政补助资金预算9521万元足额拨付到位，两年总补偿率超90%的公立医院占比分别为86.67%、100%，补偿覆盖面持续扩大，有效弥补了公立医院因取消药品加成产生的政策性亏损。全市公立医院全面执行药品零差率销售政策（中药饮片除外），破除“以药补医”旧模式，逐步降低对药品收入的依赖，推动医疗机构由“以药养医”向“以技养医”转变，市属医院整体药占比由2024年的21.55%降至2025年的20.85%，医疗收入增幅分别为3.19%、-1.72%，公立医院公益属性持续强化，为城市公立医院综合改革稳步推进提供有力支撑。
[bookmark: _Toc882420759]五、发现的问题及原因分析
[bookmark: _Toc2243][bookmark: _Toc13702][bookmark: _Toc16255][bookmark: _Toc1966624220][bookmark: _Toc1826378913][bookmark: _Toc19098]（一）现行取消药品加成补偿机制未动态调整
根据《青岛市城市公立医院取消药品加成财政补助资金管理办法》（青财社〔2021〕14号）规定，财政补助资金“用于补偿市卫生健康委所属公立医院因取消药品加成减少收入”。从总体看，2024-2025年15家公立医院取消药品加成减少的收入分别为4.59亿元、4.93亿元，而同期医疗服务价格调整增加的收入分别为5.25亿元、6.20亿元，医疗服务价格调整增加的收入总体已超过取消药品加成减少的收入。从公立医院数量来看，2024—2025年医疗服务价格补偿率超100%的医院分别为10家、12家；实际执行中，2024—2025年价格补偿率90%以上的10家、14家医院均得到财政补助，以上医院经财政补助后总补偿率超出100%。以上分析表明大部分医院已通过医疗服务价格调整实现了政策性损失的充分弥补。随医改深入推进，公立医院执行“零加成”政策主要产生药品贮藏、保管、损耗等成本，现行补偿机制未充分结合改革形势变化调整具体支持方式。
（二）资金分配不够合理，运行困难医院标准缺失
根据《青岛市城市公立医院取消药品加成财政补助资金管理办法》（青财社〔2021〕14号）规定，“财政补助10%部分的剩余资金用于增加对医疗服务价格调整补偿较低、运行困难医院的补助”。2024-2025年剩余资金分别为2727.66万元、4181.69万元，占年度总资金的59.4%、84.86%。补助资金一次分配后，以一次分配未获得补助的医院取消药品加成减少收入为权重进行加权平均分配，资金分配方式与资金管理办法要求不符。该分配方式导致各公立医院之间总补偿率差异较大，以2024年为例，总补偿率最低为青岛市老年病医院77.4%，而青岛市妇女儿童医院高达171.22%。
同时，政策未明确“运行困难医院”认定标准，未设置可量化的认定指标，导致政策实际执行未区分运行困难医院，客观上为补助资金普惠性分配提供了制度空间，影响运行困难医院补助的精准度。
[bookmark: _Toc12737][bookmark: _Toc1132454563][bookmark: _Toc1882699335][bookmark: _Toc974399729]（三）公立医院取消药品加成补助管理制度有待进一步完善
现有公立医院取消药品加成补助管理制度未规定医疗服务价格补偿率核算、医疗服务项目价差核定等关键数据计算规则，且部门分配补助资金未履行内部论证审批程序。评价发现，医疗服务项目核定价差测算口径不一致，2021年部门开展医疗服务项目核定价差调整工作时，医疗服务价格调增项目沿用2016年核定价差，价格调减项目采用2021年最新价差。
（四）取消药品加成财政补助的测算方式有待进一步完善
《青岛市城市公立医院取消药品加成财政补助资金管理办法》（青财社〔2021〕14号）规定，“预算总额按照预算编制时上一年度医院年度财务报告（决算）中的药品费总额顺加15%的10%确定，具体分配至各个医院时按照医疗服务价格调整后实际补偿情况分别予以补助”。主管部门应该用2024年的价格补偿率和药品费编制2026年预算（分配2024年补助资金），实际沿用2023年价格补偿率和2024年药品费编制2026年预算（分配2024年补助资金），导致补助资金未与医院当年度实际补偿情况挂钩，与资金管理办法要求不符。主要原因是国家医疗保障局陆续出台医疗服务价格项目立项指南，批量废止、整合原有医疗服务项目，项目名称、内涵、计价规则等核心内容较以前有大幅调整。主管部门未及时追踪并逐项精准测算医疗服务项目核定价差，预算编制不精准。
六、相关建议
[bookmark: _Toc19403][bookmark: _Toc24578]（一）及时调整取消药品加成财政补偿机制
建议主管部门根据政策设立初衷，制定总补偿率补助上限，进一步优化预算安排，将财政资金投向更急需领域。调整使用方式，探索建立激励性分配机制，进一步发挥引导和激励作用。
（二）优化资金分配规则，落实向困难医院倾斜的政策意图
一是补助资金按政策要求向运行困难医院倾斜。严格按照《青岛市城市公立医院取消药品加成财政补助资金管理办法》（青财社〔2021〕14号）规定，优化补助资金分配执行细则，优先向医疗服务价格补偿偏低、运营压力大的公立医院倾斜，充分发挥补助资金精准帮扶作用，切实提升财政资金分配精准度与使用效益。二是量化困难医院认定指标。优化调整资金管理办法，设置可量化的“运行困难医院”判定标准，从人均医疗收入、人均净资产等维度考虑，为补助资金向困难医院倾斜提供制度依据。
（三）进一步完善公立医院取消药品加成补助管理制度
建议主管部门重新拟定补偿实施细则，明确医疗服务价格补偿率核算、医疗服务项目价差核定等关键数据计算规则，规范补助资金测算和内部论证、审批操作流程。
（四）完善取消药品加成财政补助的测算方式
[bookmark: _GoBack]建议主管部门结合工作实际，进一步完善取消药品加成财政补助的测算方式，通过比对项目、范围、计量单位等核心要素，核定取消药品加成基准价差，规范年度价格补偿率测算，按照医疗服务价格调整后实际补偿情况予以补助，提升补助分配的科学性和精准度。
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