中医价研通 - 中医医疗服务辅助定价系统招标参数

	名称
	模块
	功能
	功能描述

	中医价研通 - 中医医疗服务辅助定价系统
	成本核算模块
	成本要素管理
	人力成本计算：依据《公立医院成本核算指导手册》相关规范，结合中医服务项目的操作人数、耗时以及人员年薪酬等信息，自动完成人力成本的计算，确保人力成本核算符合行业标准和项目实际情况。

	
	
	
	物资成本管理：建立并维护全面的物资成本数据库，涵盖针灸针等必需耗材、各类可选耗材以及设备资产。对于设备资产，采用直线折旧法计算折旧成本，实现对物资成本的精细化管理和动态更新。

	
	
	
	间接成本计算：按照设定的管理费率，以直接成本为基础自动分摊管理费用，同时将水电燃料等其他间接成本进行合理归集与分摊，确保间接成本核算的准确性和完整性。

	
	
	成本数据采集
	与医院的 HIS 系统实现无缝对接，自动获取人力薪酬、耗材消耗数量及金额、设备原值等实际成本数据，减少人工录入环节，提高数据采集效率和准确性。

	
	
	
	提供标准化的 Excel 模板，支持南京地区等多家医院的历史成本数据（如 “中药贴敷” 项目成本数据）批量导入系统，方便对历史数据进行整合分析和利用。

	
	
	
	系统内置数据校验规则，能够自动识别成本数据中的异常值，例如当单个项目的人力耗时超过基准值的 200% 时，立即发出预警提示，确保成本数据的合理性和可靠性。

	
	
	成本分析报表
	针对每个中医服务项目，生成详细的成本构成报表，清晰展示人力成本、物资成本、间接成本在总费用中的占比情况，为项目成本分析提供直观依据。

	
	
	
	整合长三角地区（如苏州、南京等）各医院的中医项目成本数据，进行横向对比分析，呈现不同地区同一项目的成本差异，为区域成本管控和定价参考提供支持。

	
	价值评估模块
	多维价值指标管理

	技术难度管理：维护《全国医疗服务项目技术规范》中各中医项目的技术难度基准值（如 “中医蚕食清疮” 的技术难度相关基准信息），为技术难度的评估提供标准化依据。

	
	
	
	风险程度评估：提供专家打分功能，专家可按照 1-100 分的评分标准，对中医服务项目的风险程度进行评估打分，系统对打分结果进行记录和管理。

	
	
	
	中医特色价值计算：综合考虑辨证论治系数、疗效优势系数、患者体验系数等多个维度，对中医服务项目的特色价值进行量化计算，全面体现中医服务的独特价值。

	
	
	价值调节系数计算

	通过对技术难度、风险程度、中医特色价值等指标进行加权计算，自动得出 V 系数，且支持对各项指标的权重进行动态配置，以适应不同评估需求。

	
	
	
	集成线上德尔菲专家打分功能，支持 15 位专家同时参与打分，系统自动对专家打分结果进行汇总、统计和分析，为价值评估提供权威的专家意见支持。

	
	
	价值评估报告

	以矩阵图的形式直观展示中医服务项目的技术难度和风险程度分布情况，帮助使用者快速了解项目在这两个维度上的定位。

	
	
	
	[bookmark: _GoBack]针对中医服务项目的特色价值，输出详细的量化分析报告，包括价值系数的确定依据和分析过程，清晰呈现中医特色价值。

	
	定价模型计算模块

	核心公式引擎

	基于成本、价值等相关因素，自动完成中医服务项目的建议价格计算，内置南京地区典型案例的算例模板，确保定价计算的规范性。

	
	
	
	支持对多个医院同一中医服务项目的价格进行加权平均计算，权重依据项目在各医院的开展频次确定，得出统筹区的参考价格，体现区域价格的协调性。

	
	
	定价方案生成

	对比项目现行价格与系统计算的建议价格，自动生成调价建议，并明确价格偏差情况，为调价决策提供参考。

	
	
	
	根据项目的成本、价值及市场情况，支持制定 “有升有降” 的调价策略，实现价格的合理调整。

	
	
	区域比价分析


	建立并维护长三角地区（如上海等）的中医项目价格数据库，实时更新价格数据，确保价格库的时效性和完整性。

	
	
	
	自动对比不同区域同一中医项目的价格，当出现较大偏差时，生成偏差报告并发出预警，为区域价格协调提供依据。

	
	动态调整模块

	调价触发机制

	系统持续监测项目测算价格与现行价格的偏差情况，当偏差率超过 15% 时，自动对该项目进行标记，触发调价预警流程。

	
	
	
	与医保系统对接，获取统筹基金结余可支付月数等数据，当相关指标达到设定条件时，自动启动调价触发机制。

	
	
	
	实时同步国家医保局及地方的调价政策文件，当政策发生变动时，系统自动响应并触发相应的调价流程。

	
	
	调价流程管理

	模拟中医服务项目从医院报价、医保部门审核到专家论证的完整调价流程，为实际调价操作提供流程参考和模拟演练。

	
	
	
	针对中医传承创新等符合政策导向的项目，按照规定标准进行政策性赋分计算，体现政策对特定项目的支持。。

	
	
	
	综合考虑项目的经济性赋分和政策性赋分，计算总分并对调价项目进行优先级排序，为调价项目的实施顺序提供决策依据。

	
	
	监测考核功能

	对调价后的医疗总费用、患者个人负担金额、医保基金消耗等关键指标进行持续跟踪和记录，及时掌握调价对各方面的影响。

	
	
	
	生成厦门式考核模式，将价格管理排名与调价加分相结合，生成绩效考核分数，为医院的价格管理工作提供考核依据。

	
	系统管理模块

	用户权限管理

	设置医保部门、医院、专家三级角色体系，明确各级角色的职责权限，医保部门负责全局管理，医院负责成本填报，专家负责价值评估。

	
	
	
	严格控制各角色的数据访问权限，如医院仅能查看和操作本院的成本数据，确保数据的安全性和保密性。

	
	
	基础数据维护

	维护《全国医疗服务项目技术规范》中包含的 401 项中医项目信息，确保项目库的完整性和准确性，为系统各项功能提供基础数据支持。

	
	
	
	对成本核算相关参数（如江苏省的人力成本计算方式等）进行统一管理和维护，确保成本核算符合地方规范和实际需求。

	
	
	日志与审计

	详细记录定价模型各项参数的修改情况（如技术难度权重的调整记录），包括修改时间、修改前后的值等信息，便于追溯和审计。

	
	
	
	支持对各中医项目的定价结果进行追溯查询，清晰展示计算过程和依据，确保定价结果的透明可查。



