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附件1
地市级医改监测表
2016年    季度
	序号
	监测内容
	本期
	上期

	1
	推进全民医保体系建设（2、3、4季度填报）
	-
	-

	1.1
	期末三项基本医保制度整合情况： 1三项医保制度整合, 2城镇居民医保与新农合制度整合， 3城镇居民医保与新农合管理与经办整合，0未整合
	　
	　

	1.2
	基本医保统筹方式： 
	-
	-

	1.2.1
	    职工医保            1省级统筹， 2地市级统筹， 3县区级统筹
	　
	　

	1.2.2
	    城乡居民医保        1省级统筹， 2地市级统筹， 3县区级统筹
	　
	　

	1.2.3
	    城镇居民医保        1省级统筹， 2地市级统筹， 3县区级统筹
	　
	　

	1.2.4
	    新农合              1省级统筹， 2地市级统筹， 3县区级统筹
	　
	　

	1.3
	已开展按病种、按人头等支付方式改革（可多选）：1职工医保，2城乡居民医保，3城镇居民医保，4新农合，0未开展
	　
	　

	1.4
	本期应参加基本医保总人数(人)
	　
	　

	1.4.1
	    职工医保
	　
	　

	1.4.2
	    城乡居民医保
	　
	　

	1.4.3
	    城镇居民医保
	　
	　

	1.4.4
	    新农合
	　
	　

	1.5
	期末实际参加基本医保总人数(人)
	　
	　

	1.5.1
	    职工医保
	　
	　

	1.5.2
	    城乡居民医保
	　
	　

	1.5.3
	    城镇居民医保
	　
	　

	1.5.4
	    新农合
	　
	　

	1.6
	本期城乡居民医保人均筹资标准(元/人/年)
	　
	　

	1.6.1
	   其中：政府补助(元/人/年)
	　
	　

	1.7
	本期城镇居民医保人均筹资标准(元/人/年)
	　
	　

	1.7.1
	   其中：政府补助(元/人/年)
	　
	　

	1.8
	本期新农合人均筹资标准(元/人/年)
	　
	　

	1.8.1
	   其中：政府补助(元/人/年)
	　
	　

	1.9.1
	本期职工医保基金收入(万元)
	　
	　

	1.9.2
	本期职工医保住院费用(万元)
	　
	　

	1.9.2.1
	    其中：政策范围内住院费用(万元)
	　
	　

	1.9.2.1.1
	            内：基金支付(万元)
	　
	　

	1.9.3
	年末职工医保基金累计结存(万元)（4季度填报）
	　
	　

	1.10.1
	本期城乡居民医保基金收入(万元)
	　
	　

	1.10.2
	本期城乡居民医保住院费用(万元)
	　
	　

	1.10.2.1
	    其中：政策范围内住院费用(万元)
	　
	　

	1.10.2.1.1
	            内：基金支付(万元)
	　
	　

	1.10.3
	年末城乡居民医保基金累计结存(万元)（4季度填报）
	　
	　

	
	地市级医改监测表（续）
	
	

	序号
	监测内容
	本期
	上期

	1.11.1
	本期城镇居民医保基金收入(万元)
	　
	　

	1.11.2
	本期城镇居民医保住院费用(万元)
	　
	　

	1.11.2.1
	    其中：政策范围内住院费用(万元)
	　
	　

	1.11.2.1.1
	            内：基金支付(万元)
	　
	　

	1.11.3
	年末城镇居民医保基金累计结存(万元)（4季度填报）
	　
	　

	1.12.1
	本期新农合基金收入(万元)
	　
	　

	1.12.2
	本期新农合患者住院费用(万元)
	　
	　

	1.12.2.1
	    其中：政策范围内住院费用(万元)
	　
	　

	1.12.2.1.1
	            内：基金支付(万元)
	　
	　

	1.12.3
	年末新农合基金累计结余(万元)（4季度填报）
	　
	　

	1.13
	开展门诊统筹的县市区数（个）
	　
	　

	1.14
	本期城乡居民门诊统筹参保者门诊费用（万元）
	　
	　

	1.14.1
	  其中：统筹基金支付（万元）
	　
	　

	1.15
	本期城镇居民门诊统筹参保者门诊费用（万元）
	　
	　

	1.15.1
	  其中：统筹基金支付（万元）
	　
	　

	1.16
	期末新农合门诊统筹参保者门诊费用（万元）
	　
	　

	1.16.1
	  其中：统筹基金支付（万元）
	　
	　

	1.17.1
	本年所辖县县域内新农合住院补偿人次数（4季度填报）
	　
	　

	1.17.2
	本年所辖县全县新农合住院补偿总次数（4季度填报）
	　
	　

	1.18
	城乡居民大病保险统筹方式：      1省级统筹,  2地市级统筹
	　
	　

	1.19.1
	期末城乡居民大病保险人均筹资标准(元/人/年) （4季度填报）    
	　
	　

	1.19.1.1
	2016年城乡居民大病保险补助资金（元）
	　
	　

	
	    其中：补助城乡贫困人口资金（元）
	
	

	1.19.1.2
	 2015年城乡居民大病保险补助资金（元）
	　
	　

	1.19.1.3
	城乡居民大病保险起付线（元）      （4季度填报）
	　
	　

	
	    其中：贫困人口起付线（元）    （4季度填报）
	　
	　

	1.19.2
	本期大病保险补助人次(人次)
	　
	　

	1.19.2.1
	   其中：补助城乡贫困人口人次（人次）
	　
	　

	1.19.3
	本期城乡居民大病保险筹资总额(万元)
	　
	　

	1.20
	本期大病保险受益人住院费用(万元)
	　
	　

	1.20.1
	其中：基本医保支付(万元)
	　
	　

	1.20.2
	      大病保险赔付(万元)
	　
	　

	1.21.1
	实施疾病应急救助制度的地市数(个)
	　
	　

	1.21.2
	本期疾病应急救助基金筹资总额(万元)
	　
	　

	1.21.3
	本期疾病应急救助基金支付(万元)
	　
	　

	1.21.4
	本期疾病应急救助人次数(人次)
	　
	　

	1.22
	实现基本医保省内异地就医结算的地市数（个）
	
	

	
	地市级医改监测表（续）
	
	

	序号
	监测内容
	本期
	上期

	1.22.1
	职工医保 (个)
	　
	　

	1.22.2
	城乡医保(个)
	　
	　

	1.22.3
	城镇医保(个)
	　
	　

	1.22.4
	新农合省 (个)
	　
	　

	1.23
	实现基本医保跨省异地就医直接结算的地市数(个)
	
	

	1.23.1
	职工医保(个)
	
	

	1.23.2
	城乡医保(个)
	　
	　

	1.23.3
	城镇医保(个)
	　
	　

	1.23.4
	新农合 (个)
	　
	　

	1.24
	实现跨省异地安置退休人员住院医疗费用直接结算的地市数（个）
	　
	　

	1.25
	委托商业保险机构参与各类医疗保险经办服务的地市数（个）
	　
	　

	1.26
	所辖县(市、区)数(个) （不得修改）
	　
	　

	1.26.1
	    其中：参加新农合的县（市、区）数（个）
	
	

	1.27
	2015年末户籍人口数(万人) （不得修改）
	　
	　

	2
	深化公立医院改革（4季度填报）
	-
	-

	2.1
	开展公立医院综合改革试点效果评价的地市数(个) 
	　
	　

	2.2
	将公立医院改革工作纳入政府绩效考核的地市数(个) 
	　
	　

	2.3
	制定并实施区域卫生规划的地市数(个) 
	　
	　

	2.4
	制定并实施县域医疗卫生服务体系规划的县（市、区）数（个）
	　
	　

	2.5
	成立公立医院管理委员会的地市数（个）
	
	

	2.6
	公立医院实行编制备案制的人员数（人）
	
	

	2.6.1
	其中：县级公立医院（人）
	
	

	2.6.2
	          试点城市公立医院（人）
	
	

	2.7
	重新核定公立医院编制的人员编制增加数（人）
	
	

	2.7.1
	其中：县级公立医院（人）
	　
	　

	2.7.2
	          试点城市公立医院人员（人）
	
	

	2.8
	实行编制备案制的县（市、区）数（个）
	　
	　

	2.8.1
	重新核定县级公立医院编制的县市数（个）
	　
	　

	2.8.2
	重新核定试点城市公立医院编制的地市数（个）
	　
	　

	2.9
	制定公立医院绩效工资总量核定办法的地市数（个）
	
	

	2.10
	实行医药费用量化控制并分解到各医院的地市数（个）
	
	

	2.11
	对费用控制情况进行排名公示的地市数（个）
	
	

	3
	完善分级诊疗体系（2、3、4季度填报）
	-
	-

	3.1
	期末已开展分级诊疗试点的县（市、区）数（个）
	　
	　

	3.2
	期末已开展基层首诊负责制试点的县（市、区）数（个）
	　
	　

	3.3
	高血压、糖尿病患者规范化诊疗和管理率达到30%以上的地市数（个）
	　
	　

	3.4
	已开展签约服务试点的地市数（个）
	　
	　

	
	地市级医改监测表（续）
	
	

	序号
	监测内容
	本期
	上期

	3.5
	开展签约服务的家庭医生数（个）
	　
	　

	3.6
	家庭医生签约服务覆盖率达15%以上的地市数（个）
	　
	　

	3.7
	重点人群家庭医生签约服务覆盖率达到30%以上的地市数（个）
	　
	　

	3.8
	本年度已按时足额发放基层医疗卫生机构绩效工资的县（市、区）数（4季度填报）
	　
	　

	3.9
	在核定任务、核定收支的基础上全面落实政府办基层医疗卫生机构经常性收支额补助的县市区数（个）     （4季度填报）
	
	

	3.10
	二级以上医院医师到基层多点执业的人数（人）
	　
	　

	4
	健全药品供应保障制度（4季度填报）
	-
	-

	4.1
	已经建立药品价格监测体系的地市数（个）
	　
	　

	4.2
	推行“两票制”的地市数（个）
	　
	　

	5
	加强卫生人才队伍建设（4季度填报）
	-
	-

	5.1
	本年度开展儿科医师转岗培训的县（市、区）数（个）
	　
	　

	5.2
	本年度政府落实乡村医生多渠道补偿政策的平均补助金额（元/人/年）
	　
	　

	5.3
	年末建立乡村医生退出机制的县（市、区）数（个）
	　
	　

	6
	稳固基本公共卫生服务均等化制度（4季度填报）
	-
	-

	6.1
	本年度人均基本公共卫生服务补助经费(元/人/年)
	　
	　

	6.2
	本年度政府实际补助乡村医生数(个) 
	　
	　

	6.3
	本年对基本公共卫生服务实施情况进行综合督查评估地市数（个）
	　
	　

	7
	推进卫生信息化建设（4季度填报）
	-
	-

	7.1
	开展医疗机构电子证照试点工作的地市数（个）
	　
	　

	7.2
	开展医师电子证照试点工作的地市数（个）
	　
	　

	7.3
	开展医疗护士电子证照试点工作的地市数（个）
	　
	　

	8
	推进健康服务业（4季度填报）
	-
	-

	8.1
	年内社会资本参与改制重组的公立医院数（个）
	　
	　

	8.1.1
	    其中：改制试点的国有企业医院数（个）
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