
皖卫函〔2025〕10号

关于印发安徽省 2024-2025年度
临床重点专科建设项目遴选方案的通知

各市卫生健康委，省属各医疗机构：

为做好 2024-2025年度国家和省级临床重点专科建设项目

遴选工作，根据国家卫生健康委《关于做好 2025年国家临床重

点专科建设相关工作的函》（国卫医政机构便函〔2025〕14号）、

《安徽省“十四五”临床重点专科建设推进计划》要求，我委制

定了《安徽省 2024-2025年度临床重点专科建设项目遴选方案》，

现印发给你们，请按照要求做好相关工作。

安徽省卫生健康委员会

2025年 2月 13日

（信息公开形式：依申请公开）

安 徽 省 卫 生 健 康 委 员 会
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安徽省 2024-2025年度临床重点专科
建设项目遴选方案

为做好 2024-2025年度国家和省级临床重点专科建设项目

遴选工作，根据国家卫生健康委有关工作要求和《安徽省“十四

五”临床重点专科建设推进计划》，制定本方案。

一、项目支持对象

项目分国家和省级两类。国家项目重点支持专业包括精神、

儿科、老年、重症、感染、急诊、病理、麻醉、全科、产科等。

国家临床重点专科建设项目 8个，建设单位在全省遴选（不含

中医类和社会办医）。省本级临床重点专科建设项目 10个，由

省属公立医院申报。省管市建项目 38个由各市按照要求遴选（名

额分配见附件 1）。自主申报、省管院建项目不超过 8个，在部

队和社会办医三甲医院中遴选（名单见附件 4）。

二、项目申报范围和数量

（一）国家临床重点专科。按照 2022年国家绩效考核成绩，

专科依托医院为综合医院且绩效考核达到 A+等级的，可申报不

超过 3个；达到 A等级的，可申报不超过 2个；达到 B++等级

的和专科医院等级达到 B的，可申报 1个。

（二）省级临床重点专科。省本级项目按照 2022年国家绩

效考核成绩，综合医院达到 A+等级的，申报专科数量不超过 3

个；达到 B++等级的，可申报 2个。B+及以下综合医院和专科

医院可申报 1个。省管市建项目由各市参照《“十四五”临床重
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点专科建设推进计划》重点支持的专科方向，按照分配数量 1:2

比例择优推荐并排序上报。自主申报、省管院建项目每家医院

申报 1个。

三、项目申报条件

（一）国家临床重点专科

（1）专科整体实力较强，在省内具有明显优势，学科带头

人须在国家行业学（协）会担任常委或省级行业学（协）会担

任副主任委员以上，或在国家或省级质控中心任职，或牵头参

与制定国家级诊疗规范、指南、标准等。对于完成政府指令性

任务，特别是在处置突发公共卫生事件中作出突出贡献的优先。

（2）专科医疗质量和工作绩效好，具有较强的疑难危重症

诊疗能力，临床技术先进，具备较强的临床应用转化能力、发

展潜力和区域辐射能力；

（3）近三年主持省部级以上科研项目≥4个，其中国家级科

研项目不少于 1个，省会以外地市可适当放宽；

（4）专科有健全的管理规章制度，对专科建设有具体规划、

目标和管理制度，专科人才形成梯队，年龄结构、知识结构、

职称结构及学历结构合理，有一支素质较高的后备人才队伍；

（5）申报专科所在科室近两年无重大医疗事故和重大院感

事件发生；

（6）专病型专科（MDT）优先，适当向国家区域医疗中心

主要优势专科倾斜。

（7）“十三五”“十四五”期间已获得国家临床重点专科建设
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项目，不参与新一轮国家重点专科建设项目申报。

（二）省本级临床重点专科

（1）专科在省内具有明显优势，学科带头人在省级以上行

业学（协）会担任副主任委员以上或在省级质控中心任职。对

于完成政府指令性任务，特别是在处置突发公共卫生事件中作

出突出贡献的优先；

（2）专科医疗质量和工作绩效好，具有较强的疑难、危重

症诊疗能力，临床技术先进，具备较强的临床应用转化能力、

发展潜力和区域辐射能力；

（3）有较为固定的科学研究方向，近 3年主持省部级以上

科研项目≥3个或国家级科研项目≥1个；

（4）专科有健全的管理规章制度，对专科建设有具体规划、

目标和管理制度，专科人才形成梯队、年龄结构、知识结构、

职称结构及学历结构合理，有一支素质较高的后备人才队伍；

（5）申报专科所在科室近两年无重大医疗事故和重大院感

事件发生；

（6）已获批国家临床重点专科或省级临床重点专科正在建

设周期内，不参与本轮申报。

（三）省管市建临床重点专科

（1）申报专科应为市级重点专科或特色鲜明的优势专科；

（2）专科整体实力较强，在市域内具有一定优势，学科带

头人在市级以上行业学（协）会担任副主任委员以上，或在省、

市级质控中心任职。对于完成政府指令性任务，特别是在处置
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突发公共卫生事件中作出突出贡献的优先；

（3）近三年主持市厅级科研项目≥3个或省部级以上科研项

目≥1个；

（4）专科有健全的管理规章制度，对专科建设有具体规划、

目标和管理制度，专科人才形成梯队、年龄结构、知识结构、

职称结构及学历结构合理，有一支素质较高的后备人才队伍；

（5）申报专科所在科室近两年无重大医疗事故和重大院感

事件发生；

（6）已获批国家临床重点专科或省级临床重点专科正在建

设周期内，不参与申报。

（四）自主申报、省管院建临床重点专科

（1）申报专科应为特色鲜明的优势专科；

（2）专科整体实力较强，学科带头人在市级以上行业学（协）

会担任副主任委员以上，或在省、市级质控中心任职。

（3）近三年主持市厅级科研项目≥3个或省部级以上科研项

目不少于 1个；

（4）专科有健全的管理规章制度，对专科建设有具体规划、

目标和管理制度，专科人才形成梯队、年龄结构、知识结构、

职称结构及学历结构合理，有一支素质较高的后备人才队伍；

（5）申报专科所在科室近两年无重大医疗事故和重大院感

事件发生。

四、项目资金安排及使用

重点专科项目资金使用按财政资金有关管理规定执行，可
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用于支持临床重点专科建设所需的设备购置、人才队伍建设、

适宜技术推广、先进技术引进等支出，其中用于人才培养和核

心技术研发经费不低于 40%。

（一）国家临床重点专科由中央财政支持，每个专科一次

性补助 500万元，项目建设医院按照不低于 1:1的比例安排配套

资金。

（二）省本级临床重点专科建设项目由省级财政资金支持，

按获批项目预算总经费的 50%比例补助，一个专科建设项目支

持资金最高不超过 400万元，分 3年拨付。项目建设医院要按

照不低于 1:1的比例配套资金。

（三）省管市建临床重点专科建设项目由市级财政资金支

持，一个专科建设项目支持资金不少于 400万元，各市申报时

须附资金保障承诺书，在遴选结果公布后 1月内，资金必须拨

付到位。

（四）自主申报项目建设经费由项目申报单位自筹，每个

项目单位自筹不少于 400万元，在申报时须附自筹建设资金承

诺书，在遴选结果公布后 1月内，资金必须到位。资金需用于

申报专科建设，如核查中发现未足额安排或资金用途不符合规

定的，取消省级临床重点专科建设资格。

五、工作步骤

（一）遴选推荐

1.国家临床重点专科

（1）省属医疗机构。省属医院按照申报条件，经单位推荐
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上报。

（2）非省属医疗机构。各市卫生健康委对照申报条件，组

织本辖区内符合条件的医疗机构进行申报，择优推荐上报。

（3）申报医院须填报《国家临床重点专科项目申报书》（附

件 5）及相关附件材料，2025年 2月 14日之前提交，并报送纸

质版 2份和电子版（PDF 格式）1份至省卫生健康委医政处，

用于专家评估和存档。申报书提交后不得更改。

2.省级临床重点专科

省本级项目由院内遴选后填报《省级临床重点专科项目申

报书》（附件 3）盖章排序上报。省管市建项目由各市卫生健康

委组织遴选，并将遴选结果经主要负责同志签字盖章后填报《省

级临床重点专科项目申报书》排序推荐上报。自主申报、省管

院建项目纳入属地市，按照省管市建项目办理。

各项目建设单位要详细制定项目建设方案（包括建设总目

标、重点建设内容、保障措施等），于 2025年 2月 14日前连同

申报书纸质版和电子版（PDF格式，加盖单位公章）报送至省

卫生健康委医政处。申报书一经提交不得更改，其中省管市建

申报材料以市为单位统一报送。

（二）项目确认。我委将组织评审专家，按照项目遴选指

标体系（附件 2），对上报的临床重点专科项目进行客观量化评

估，并根据专家评审结果确定支持项目。其中，执业地点在合

肥市的国家临床重点专科，占比不超过 60%（向下取整）。对自

主申报、省管院建项目，省级专家评审得分大于80分的批准建设。
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六、考核评估

项目建设周期为 3年(2024年 12月一 2027年 12月)。项目

建设期末开展建设成效考核评估工作。国家临床重点专科的考

核评估按照国家卫健委工作安排进行。省级临床重点专科的评

估按照以下程序进行。

（一）自评估。项目建设期末，省本级临床重点专科建设

项目由项目建设单位对照项目建设方案目标任务，按照评估要

求对项目建设情况开展自评估，明确相关指标量化情况和项目

建设成效，并将评估报告报送省卫生健康委。省管市建、自主

申报项目，由各市卫生健康委对照项目建设方案要求对项目建

设成效进行初步评估，评价相关指标量化改进情况和项目建设

成效，评估合格项目按要求书面申请省卫生健康委复核，评估

不合格项目进行整改。

（二）复核评估。省卫生健康委组建专家评估团队，采用

客观数据书面评估和现场抽核相结合的方式，对项目建设成果

进行复核评估。客观数据书面评估重点评估医疗服务质量、医

疗服务能力、医疗服务效率等专科能力和绩效情况；现场抽核

重点评估医院管理、项目管理、人才队伍建设等情况，并对部

分客观数据进行现场复核；现场抽核的项目数不低于项目总数

的 5%。复核评估合格的项目认定为省级临床重点专科并挂牌，

复核评估不合格的项目责令限期整改。整改仍不合格的，按规

定收回部分或全部财政资金。
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七、工作要求

（一）各地各单位要高度重视临床重点专科建设，切实加强

领导，组织做好本地本单位的申报工作。

（二）各医院在申报时要实事求是，确保申报材料内容真实、

准确，确保上交的电子版材料与纸质版材料内容完全一致。发

现申报材料有弄虚作假的，取消该专科本年度参评资格。

（三）各项目建设单位要详细制定项目申报书，明确项目建

设量化指标。一旦确定为项目建设单位后，要制定详细的项目

标书并签订项目承诺书。

附件：1.省管市建临床重点专科分配名额一览表

2.省级临床重点专科建设项目遴选指标体系

3.省级临床重点专科项目申报书（另发）

4.安徽省三级甲等部队医院和社会办医院名单

5.国家临床重点专科项目申报书（另发）

6.国家临床重点专科项目遴选指标体系（另发）
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安徽省卫生健康委办公室 2025年 2月 13日印发

校对：西翀


