绍市中医〔2022〕84号
绍兴市中医院关于印发绍兴市中医院骨伤科

专业细化工作方案（2022年版）的通知

各科室：

为进一步深化我院骨伤科专业细化工作，经党委会研究决定，现印发绍兴市中医院骨伤科专业细化工作方案（2022年版）。请各科室认真学习，贯彻执行。

                       绍兴市中医院

2022年9月22日

绍兴市中医院骨伤科专业细化工作方案

（2022年版）
一、组织框架

设立大骨科主任、副主任各一名，协助职能部门在骨伤科人员调配、业务发展、手术资质、绩效分配等方面加强管理。每个病区设病区主任一名，负责本病区管理，病区设二至三个专业诊疗组。为全面培养年轻医生的临床经验，新入职的骨伤科医生需在各骨伤科病区进行为期一年的轮岗。

二、学科设置
创伤骨科

脊柱、骨肿瘤科
关节科
运动医学科
足踝、手外及显微外科

三、专科范畴
创伤骨科：四肢骨折、锁骨骨折、胸骨骨折、肋骨骨折、骨盆和髋臼骨折；四肢关节脱位；小儿（14周岁以下）四肢骨折、脱位；四肢骨折术后感染、骨髓炎、骨不连等各种并发症；四肢软组织挫裂伤及开放性损伤。

脊柱、骨肿瘤科：脊柱骨折（创伤或骨质疏松症引起的病理性骨折）、脊髓损伤、脊柱畸形、脊柱退变引起的颈椎病、腰椎间盘突出等脊柱相关疾病；骨骼系统肿瘤和瘤样病损以及四肢软组织肿瘤。
关节科：股骨颈骨折、股骨转子间骨折；需行膝关节、肩关节、髋关节等关节置换术的关节骨折或骨关节病。

运动医学科：髋关节、膝关节、肩关节等关节退行性疾病及关节软骨损伤，半月板损伤，肩袖损伤，交叉韧带损伤及其他需要行关节镜（踝关节镜除外）手术的骨伤疾病。

足踝、手外及显微外科：踝关节（含）及腕关节以远手足部损伤及畸形，肢（指）离断伤，周围神经、血管、肌腱损伤、周围神经卡压及需要进行皮瓣修复等显微手术，运用踝关节镜治疗的骨伤疾病。

备注：为了保持关节科平稳有序的发展，允许第一年关节科保留20%运动医学专科范畴的病种，第二年保留10%运动医学专科范畴的病种，两年后严格按照专业细化规定的病种进行收治。

四、考核办法
（一）医院根据各病区工作质量、数量、技术难度等制定考核细则，为鼓励开展高精尖手术，根据DRGs(手术绩效版)分级对三、四类手术单独进行奖励。

（二）对四肢骨折术后感染、骨髓炎、骨不连，传统骨伤整复治疗的病种进行专项奖励，具体考核办法由核算办制定。
（三）各专科严格按照专业细化的规定收治患者，不得跨专科违规收治，鼓励医务人员发扬团队精神，医院给予按专业收治患者的医生及转出诊疗组奖励。

（四）严格落实首诊负责及会诊制度，推诿病人或引起纠纷一经查实按照医院奖惩制度严肃处罚。

（五）违规收治患者业务量一律充公，如开展非本专业手术，该患者产生的手术耗材及药占比等各项考核指标仍计入考核。

（六）一年内被查实三次违规收治患者的诊疗组长取消资格。
五、补充说明
（一）涉及两专科以上复合损伤的患者，如只需保守治疗的由首诊医生所在诊疗组收治，如某一专科疾病需手术治疗的由该专科收治，如需多专科手术治疗的多发伤患者，由首诊医生负责收治，鼓励多专科合作，经大科主任或副主任同意后可不按专业细化进行考核。
（二）当有亲戚、朋友需住院治疗的骨伤患者，仍按专科进行收治，如需手术治疗，经该诊疗组同意具有相应手术资质的医生可参加其手术，该患者日常诊疗工作及业务量仍归经管诊疗组。
（三）病区主任作为病区医疗质量与安全第一责任人需加强科室管理，负责对本病区三、四类手术审批（具体审批手术目录由病区主任根据科室实际制订，经大科副主任、主任同意后报医务科、质控办，质控办负责督查考核）。新成立诊疗组原则上第一年病区主任需全面参与查房，三、四类手术指导及管理，并适当体现管理绩效。   
（四）大科主任或副主任负责住院患者转院治疗的审批，未经审批的转院手续，医务科、医保办有权拒绝办理。
（五）为持续推动骨伤科学科发展，医院鼓励各亚专业组成立，鼓励外出进修学习国内外前沿骨科诊疗技术。

（六）医院视情况成立门诊分诊中心，按专业细化制定的专科范畴对患者进行分诊。

六、本方案自10月1日起开始实行，如需调整根据工作需要再决定。

七、本方案具体解释权归医院相关职能科室。

  绍兴市中医院党政综合办公室                 2022年9月22日印发



