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中华医学科技奖形式审查结果公布
	年份
	2018

	推荐奖种
	卫生管理奖

	项目名称
	农村公共卫生绩效控制技术与方法

	推荐单位
	推荐单位：华中科技大学
推荐意见：                                                                  
公共卫生绩效控制技术及方法在理论和技术上均有创新性，具有较高的学术价值和实践应用价值，推广应用前景广阔。该研究成果基于公共卫生绩效内涵外延以及提出基本公共卫生服务包，为国家基本公共卫生服务制度建设提供较好的参考。在理论上基于课题组提出的公共卫生绩效概念模型，相继研制了公共卫生绩效评价指标体系以及参考标准。随后基于技术创新层面从绩效评价深入到绩效控制，构建了绩效反馈控制模型，提出绩效控制机制、基本公共卫生乡村公私协作机制、资金监管模式等，对近十年国家基本公共卫生项目绩效考核制度、乡村分工协作制度以及项目组织管理、资金管理制度的建设产生了重要影响。该成果理论创新技术创新并重，重视理论与实践研究相结合，注重向实践转化，系统综合全面。不仅能引导公共卫生服务机构努力提高服务质量、效率，促进提高服务公平可及性，还具有极强的可操作性，已经在实际工作中应用广泛，促进了中国农村卫生事业发展，保障了农村居民健康，产生了良好的效果和较大的社会效益，故推荐申报中华医学科技卫生管理奖。

	项目简介
	世界卫生组织对各国对卫生绩效评价与改进技术的研究与推广日趋重视，发达国家和部分发展中国家也结合自身实际对公共卫生系统绩效管理开展研究。在拥有13亿多人口的中国，对保障群体健康有重要价值的公共卫生绩效评价、控制与改进技术的开发尤为重要。农村是我国卫生工作的重点，也是卫生发展的薄弱环节。完善农村公共卫生体系，建立基本公共卫生制度，促进基本公共卫生服务均等化是新一轮医药卫生体制改革的重要内容，关系到健康中国目标的实现。
本成果属于卫生事业管理领域。结合健康农村建设实际，依托三个国家自然科学基金面上项目和多个国家卫健委项目，2006年界定农村公共卫生内涵并设计基本公共卫生项目，2008年提出农村公共卫生体系绩效概念模型，并在2009年指导构建农村公共卫生绩效评价模型、开发绩效评价工具和绩效参考标准。这不仅为2009年国家基本公共卫生项目包设计、绩效考核制度建设以及项目绩效评价指标开发提供了参考，还为后续成果产出夯实了基础。2012年持续产出公共卫生绩效反馈控制模型，2015年提出公共卫生绩效控制机制，不仅推动公共卫生绩效管理理论从评价向控制延伸，也推动卫生部门关注重点从静态结果转向兼顾动态过程管理，如研制了公共卫生乡村分工协作、项目资金封闭运行、服务质量控制机制。
研究相对超前，成果系统综合。2006年开始设计基本公共卫生项目，推动绩效评价制度和基于绩效的经费支付制度建设，2012年提出绩效控制理念，国内同行在2009年国家基本公共卫生制度建立后才关注类似研究。绩效控制技术是从公共卫生功能出发，通过概念模型阐释绩效内涵，并指导绩效评价指标体系、评价技术及参考标准的开发。随后从评价延伸至绩效控制，提出绩效反馈控制模型、控制机制，并深入到过程层面的乡村协作、项目资金监管及服务质量控制等。
注重理论创新，强化实践应用。公共卫生绩效概念模型、绩效评价模型、绩效控制模型受自然科学基金资助，重视源于实证的理论创新，持续深入；其余则受国家卫健委资助，强调理论指导实践的成果可转化、可应用和可操作性。作为基本公共项目中央和省级专家，冯占春积极参与国家制度建设和推动基本公共卫生项目实施，不仅对项目绩效考核制度、乡村分工协作制度以及项目组织管理、资金管理制度的建立产生直接影响，还借助该平台推广本成果，完成生产力转化。
该成果先在湖北、河南、青海、贵州、重庆试点取得了良好效果，再依托国家项目试点在部分联系县推广使用，后借助于国家、省级专家平台开展培训推广。国家卫健委基层司，湖北、贵州、青海省卫计委，河南省疾控中心和山西省资金监管中心，以及部分地市县卫计委、疾控中心乃至乡镇卫生院对该成果进行了应用，为国家出台政策完善乡村合理分工、开展绩效管理和资金使用监管提供了借鉴，也为各应用单位建立项目绩效考核制度、提高管理效能、改进绩效、促进均等化和保障农民健康产生了重要作用，培育了一大批群众最满意的卫生院，产生了良好的社会影响和较大的社会效益。
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主要完成人和主要完成单位情况
	主要完成人情况
	姓名：冯占春
排名：1
职称：教授,教授
行政职务：院长
工作单位：华中科技大学
对本项目的贡献：主持设计并提出了农村公共卫生绩效概念模型、绩效评价指标体系和量化标准、公共卫生绩效反馈控制模型与绩效控制机制、基本公共卫生乡村协作机制、基本公共卫生服务质量监管模式、基本公共卫生资金监管模式（创新点一至五）。依托该成果出版了《农村公共卫生绩效评价研究》著作，以通讯作者发表了具有代表性的高水平学术论文20篇，其中SCI论文16篇，本领域优秀期刊中文核心杂志论文4篇，并积极地将成果进行转化和推广，见附件应用证明、论文、专著。
姓名：熊占路
排名：2
职称：讲师,讲师
行政职务：正科长
工作单位：华中科技大学
对本项目的贡献：参与完成农村公共卫生绩效内涵、11项基本公共卫生服务包以及农村公共卫生绩效概念模型（创新点1）、公共卫生绩效评价模型（创新点二）、基本公共卫生资金监管模式（创新点三），共同取得了公共卫生绩效概念模型等研究成果，见附件10-1。
姓名：张翔
排名：3
职称：副教授,副教授
行政职务：副院长
工作单位：华中科技大学
对本项目的贡献：参与“农村区域公共卫生体系绩效概念模型”、“农村区域公共卫生体系绩效平评价研究”“农村公共卫生绩效控制模型研究”等课题，共同取得了“绩效概念模型”（创新点一），“公共卫生绩效评价模型”（创新点二），“公共卫生绩效控制机制”（创新点三）等成果，具体见国家自然科学基金立项、研究报告等材料，附件8-1,8-2,8-3.
姓名：王静
排名：4
职称：副教授,副教授
行政职务：无
工作单位：华中科技大学
对本项目的贡献：参与“农村区域公共卫生体系绩效概念模型”、“农村区域公共卫生体系绩效平评价研究”“农村公共卫生绩效控制模型研究”等课题，共同取得了“绩效概念模型”（创新点一），“公共卫生绩效评价模型”（创新点二），“公共卫生绩效控制机制”（创新点三）等成果，具体见国家自然科学基金立项、研究报告等材料，附件8-1,8-2,8-3.
姓名：冯达
排名：5
职称：讲师,讲师
行政职务：无
工作单位：华中科技大学
对本项目的贡献：于2012年至今在华中科技大学就读。参与设计了“基本公共卫生服务乡村协作机制研究”、“基本公共卫生绩效评价指标体系研究”、“基本公共卫生资金监管模式研究”课题（见附件8-4），取得了国家基本公共卫生服务项目评价指标体系（创新点二）等成果，共同发表了论文和共同报道了研究成果，见附件4-1、4-5、4-11、4-12。
姓名：唐尚锋
排名：6
职称：讲师,讲师
行政职务：无
工作单位：华中科技大学
对本项目的贡献：于2013年至今在华中科技大学就读。参与“基本公共卫生服务乡村协作机制”、“基本公共卫生绩效评价指标体系研究”、“基本公共卫生资金监管模式研究”课题（见附件8-4），取得了“项目绩效评价指标体系”成果（创新点二），合作发表了一些列代表性学术论文，见附件10-5、10-6、10-16。
姓名：王若溪
排名：7
职称：讲师,讲师
行政职务：无
工作单位：华中科技大学
对本项目的贡献：参与公共卫生绩效控制机制研究，取得了公共卫生绩效控制机制的研究成果（创新点四），以及在对该成果进行推广的过程中，对英文文章发表做出了大量工作。
姓名：陈莉
排名：8
职称：讲师,讲师
行政职务：无
工作单位：湖北中医药大学
对本项目的贡献：于2008-2011年在华中科技大学就读。参与设计了国家自然科学基金项目“农村区域公共卫生卫生体系绩效评价研究”，具体负责课题调研和资料处理，与第一完成人、第三完成人张翔、第四完成人王静等提出了农村公共卫生体系绩效评价模型（创新点三），共同发表了公共卫生绩效评价的学术论文，见附件4-18。

	主要完成单位情况
	单位名称：华中科技大学
排名：1
对本项目的贡献：该成果结合中国农村公共卫生体系现状分析结果和世界卫生组织提出的公共卫生绩效理论研究结果，对中国公共卫生绩效的内涵、外延展开研究，提出了农村公共卫生绩效概念模型，进一步提出了农村区域公共卫生绩效评价指标体系和测量工具，对县域范围内的公共卫生体系绩效进行科学测量；依据我国基层公共卫机构的组织结构、机构的职能分工的实际情况，结合农村公共卫生工作特别是近年来实施的基本公共卫生服务项目的特点，设计开发了我国农村公共卫生绩效评价工具和测量评价参考标准。随着研究的不断深入，提出了公共卫生绩效反馈控制模型和系统绩效控制机制，拓展了公共卫生绩效管理理论，并对农村公共卫生服务乡村两级机构分工协作机制、服务质量、服务资金封闭运行模式展开了深入研究。华中科技大学在本研究的课题管理方面做出了大量工作，从人员配备、设备设施提供等方面对研究工作予以了保障。在课题调查过程中，本单位积极协调了各地样本地区的有关部门提供了大量的支持。同时也为该系列成果大范围的应用做出了积极的努力，也为该成果社会效益的转化给予了大量的政策支持。


