




绍兴市卫生计生委关于切实做好
医师多点执业工作的意见
市直各医疗单位：
根据国家卫计委《关于印发推进和规范医师多点执业的若干意见的通知》（国卫医发〔2014〕86号）和省卫计委等4部门《浙江省医师多点执业实施办法》（浙卫发〔2014〕152号）文件精神，为进一步规范我市医师多点执业工作，现就市直医疗单位医师多点执业提出如下要求，请认真贯彻执行。

一、提高医师多点执业重要性的认识。推进医师多点执业是优化医疗资源配置、推动医疗卫生事业快速发展的重要举措，也是深化公立医院改革的一项重要内容。市直各医疗单位要按照国家、省有关规定，解放思想、转变观念，严格执行多点执业有关规定，平稳、有序、规范的开展医师多点执业工作。

二、制定切实可行的医师多点执业细则。各医疗单位要制定符合本单位实际的具体细则，重点明确多点执业的对象、时间、手续、管理要求等，切实把好操作实施关，既积极支持鼓励医师到基层、边远地区、医疗资源薄弱地区开展多点执业，又保证本单位正常的医疗秩序不受影响。

三、加强医师多点执业的人事（劳动）关系管理。多点执业的医师应与第一执业地点医疗机构在协商一致的基础上，签订聘用（劳动）合同，明确人事（劳动）关系和权利义务，并按照国家有关规定参加社会保险。同时与拟多点执业的其他医疗机构分别签订劳务协议，鼓励通过补充保险或商业保险等方式提高医师的医疗、养老保障水平。
四、规范医师多点执业的劳务协议。医师与执业的医疗机构在协议中应当约定执业期限、时间安排、工作任务、医疗责任、薪酬、相关保险等。多点执业医师的薪酬，根据实际工作时间、工作量和工作业绩等因素，由执业地点医疗机构与医师协商确定。国家实行每周五天工作制，医师在第一执业地点医疗机构的工作时间和工作量未达到全职医师有关要求的，不能领取全职薪酬。

五、规范多点执业医师的管理。医师在参加城乡医院对口支援、支援基层，或在签订医疗机构帮扶或托管协议、建立医疗集团或医疗联合体的医疗机构间多点执业时，不需办理多点执业相关手续。对承担医院行政管理工作的医师拟多点执业的，按照干部管理权限进行管理，其中在公立医院担任院级领导职务的，除前述情形外一般不能从事其他形式的多点执业；担任协理员等其他院级非领导职务的，多点执业需报我委批准；担任医院职能科室行政职务的，报所在医疗机构批准。
六、明确医师多点执业医疗责任。医师多点执业过程中发生医疗损害或纠纷，应当由发生医疗损害或纠纷的当事医疗机构和医师按照有关法律法规处理，其他非当事医疗机构均不承担相关的医疗损害或纠纷处理责任。医疗机构和医师应当通过合同或协议明确发生医疗损害或纠纷时各自应当承担的责任及解决方法。支持医疗机构和医师个人购买医疗责任保险（医疗风险金）等医疗执业保险。
七、加强医师多点执业的相关保障。第一执业地点医疗机构应当支持医师多点执业并完善内部管理。医疗机构同意医师多点执业后，应当及时根据实际合理规定医师岗位职责，完善考核、奖励、处分、竞聘上岗等的具体管理办法，不因医师多点执业而影响其职称晋升、学术地位等。多点执业医师应当根据合同或协议合理安排在各执业地点医疗机构的执业时间，保证履行合同和协议，确保各执业地点医疗质量和医疗安全。在特殊情况下，如处理突发公共卫生事件、紧急医疗救治等，多点执业医师应当服从卫生行政部门和第一执业地点医疗机构的工作安排。
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