绍市中医〔2025〕36号
绍兴市中医院关于修订居民死亡医学证明

（推断）书管理制度的通知

各科室：

为进一步规范死亡患者签发和信息的准确性、完整性、及时性，依据相关法律法规及上级部门要求，结合我院实际情况，特修订《绍兴市中医院居民死亡医学证明（推断）书管理制度》，经院长办公会讨论通过，予以印发你们，请认真学习，贯彻执行。

                                     绍兴市中医院

                                       2025年4月17日
绍兴市中医院居民死亡医学证明（推断）书

管理制度
一、目的

为进一步规范《居民死亡医学证明(推断）书》(以下简称死亡证明）的管理，确保死亡信息的准确、完整和及时登记，依据国家相关法律法规及卫生健康管理部门规定，结合本机构实际情况，制定本管理制度。

二、适用范围

本制度适用医院涉及《死亡证明》的签发、上报、登记、保存、核查等各项工作。

三、部门职责

公共卫生科作为《死亡证明》管理的主要负责部门，承担登记、上报及监督检查等工作；各临床科室负责本科室患者死亡后《死亡证明》的签发登记；其他相关部门应积极配合，协助完成《死亡证明》管理工作。

四、管理要求

（一）全院各科室均通过电子病历系统接口在“浙江省死亡医学证明签发系统”（以下简称“签发系统”）开具《死亡证明》；确保死亡医学证明电子证照规范签发，人口死亡信息准确、及时报告。

（二）在本机构内发生的死亡（包括来院已死亡、院前急救过程中死亡、住院期间死亡等），均应出具《死亡证明》。由负责诊治的执业医师（含执业助理医师）填写《死亡证明》，其他人不得随意开具。

（三）签发《死亡证明》后，打印居民死亡医学证明电子证照和居民死亡医学证明推断书，在推断书上进行医师和家属签名后，将电子证照和推断书的第二、三、四联交给死者家属，推断书的第一联上交公共卫生科保存，由专人负责在“绍兴市数字疾控”平台进行上报。

（四）各科室每月进行一次《死亡证明》核查，以防死亡病例的漏报、错报，凡死亡病例与《死亡证明》开具数目不符者，需查清原因。 

（五）公共卫生科对各临床科室《死亡证明》的签发情况定期进行监督检查并作好记录。 

（六）如死者家属遗失《死亡证明》，可由《死亡证明》签字家属或委托人持有效身份证件向签发单位申请补发；公共卫生科做好补发登记。

五、附则

（一）本制度如与国家、地方相关法律法规及政策相冲突，以国家、地方相关法律法规及政策为准。

（二）本制度由医务科负责解释和修订，根据实际工作需要，适时对制度进行完善和更新。

附件：1.医疗机构居民死亡医学证明（推断）书签发流
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可由签字家属或委托人持有效证件向签发单位申请补发，公共卫生科做好补发登记。





已办理户籍注销及殡葬手续的，补发电子证照和推断书第三联。





未办理户籍注销及殡葬手续的，补发电子证照


和推断书第二至第四联。










