	
	



深圳市卫生局关于印发《深圳市医疗机构设置规范》的通知(2010重新发布)
深圳市卫生和人口计划生育委员会关于重新发布《关于出具收养送养子女计划生育证明有关问题的通知》等9件规范性文件的决定
（深卫人规〔2010〕4号）

    各有关单位：

    根据深圳市人民政府办公厅《关于清理2002-2006年市政府部门规范性文件的通知》的要求，我委对2002年1月1日至2006年12月31日期间制定并以原深圳市卫生局、原深圳市计划生育办公室和原深圳市人口和计划生育局名义发布或者由原深圳市卫生局、原深圳市计划生育办公室和原深圳市人口和计划生育局牵头会同其他部门联合发布的规范性文件进行了全面清理。现决定重新发布《关于出具收养送养子女计划生育证明有关问题的通知》等9件规范性文件。本次重新发布的规范性文件自重新发布之日起有效期为5年，到期自动失效。我委2002-2006年期间制定发布的规范性文件本次未重新发布的，今后不再执行。原深圳市卫生局、原深圳市计划生育办公室、原深圳市人口和计划生育局发布的规范性文件（不含本部门行政许可实施办法），本次未重新发布的，今后不再执行。

    本次清理的规范性文件中涉及机构名称和职责调整的，按照《关于印发市政府工作部门主要职责内设机构和人员编制规定的通知》（深府办〔2009〕100号）有关规定执行。

深圳市卫生和人口计划生育委员会

二〇一〇年五月十日

重新发布的规范性文件目录

    1．关于出具收养送养子女计划生育证明有关问题的通知（深计生〔2003〕48号）

    2．关于《独生子女父母光荣证》申领程序的通知（深计生〔2003〕49号）

    3．关于印发《深圳市助产技术服务基本条件》的通知（深卫基妇发〔2003〕56号）

    4．关于印发《深圳市医疗执业风险保险管理办法》的通知（深卫发〔2004〕4号）

    5．关于印发《深圳市卫生系统工作人员医德医风奖励和处理办法》的通知（深卫发〔2004〕33号）

    6．关于印发《深圳市开展终止早期妊娠手术服务基本规范》的通知（深卫基妇发〔2004〕32号）

    7．关于印发《深圳市医疗机构输血科、血库、储血室设置规范》的通知（深卫医发〔2004〕68号）

    8．关于印发《深圳市医疗机构设置规范》的通知（深卫医发〔2004〕57号）

    9．关于印发《深圳市终止妊娠药品管理办法》的通知（深卫发〔2005〕18号）

    注　2004年深圳市计划生育办公室更名为深圳市人口与计划生育局。2009年我市机构改革，组建市卫生和人口计划生育委员会，承接原市卫生局和原市人口与计划生育局有关职能。本次重新发布的规范性文件原文中的市卫生局和市人口与计划生育局均改为卫生人口计生部门或卫生与人口计生委。

深圳市卫生局关于印发《深圳市医疗机构设置规范》的通知

（2004年7月19日　深卫医发〔2004〕57号）

    为加强和规范我市医疗机构的建设，根据国务院《医疗机构管理条例》、卫生部《医疗机构基本标准》和《广东省医院基本现代化建设标准》等有关规定，结合我市实际，我局制订了《深圳市医疗机构设置规范》。现予印发，自印发之日起施行。

    该规范是卫生行政部门指导医疗机构进行规范化建设的依据，未列入该规范的其他医疗机构，可参照同类医疗机构设置标准进行建设。

深圳市医疗机构设置规范
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一级综合医院设置规范

一、     床位

    住院床位总数在20至99张。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有急诊科、内科、外科、妇科、儿科、中医科、眼科、耳鼻喉科、口腔科、皮肤科、预防保健科。

    （二）医技科室：至少设有药剂科、检验科、医学影像科（放射、B超、心电图）、手术室、储血室或血库（可与检验科合设）、营养室、消毒供应室。

    （三）其他：医务科、质量控制科、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每个床位平均至少配备0.88名卫生技术人员。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每个床位平均至少配备0.4名护士，护师占护理人数30%以上。所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）各专业科室负责人均为相应专业的主治医师以上职称的医师，其中临床科室至少有5名具有副主任医师以上职称的专业医师。麻醉科至少有1名从事麻醉专业工作10年以上的副主任医师以上职称的医师。

    （五）高级职称人员占全院人员比例不低于5%，本科学历以上人员比例不低于60%。

    （六）工程技术人员（技师、助理工程师及以上人员）占卫生技术人员总数的比例不低于2%。

四、     选址注1

    （一）一级综合性医院所在社区的服务人口为10万-15万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米、与医院之间的最短距离不小于2000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院要有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作的要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。注2

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。注3业务用房的总建筑面积＝3000平方米（基础面积）＋床位数×100平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区应辅设防滑、防躁音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置布局合理，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于环境安静、空气清新、光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，每间手术间使用面积至少25平方米，分区及通道设计合理，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）住院、门诊药房面积各不少于100平方米，中、西药库面积不少于200平方米，其他按业务要求另行设置。

    （十二）住院检验室面积不少于150平方米，门诊检验室面积不少于80平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：呼吸机、电动吸引器、自动洗胃机、心电图机、心脏除颤器、心电监护仪、多功能抢救床、万能手术床、无影灯、麻醉机、胃镜、妇科检查床、冲洗车、裂隙灯、牙科治疗椅、牙钻机、银汞搅拌机、500MAX光机、彩色B超、冷冻切片机、紫外线灯。

    临床检验设备：显微镜、血球计数仪、分析天平、离心机、接种器具、钾钠氯分析仪、尿分析仪、石蜡切片机、CO2培养箱、厌氧培养箱、生化分析仪、酶标洗板机、酶标分析仪、光电比色计、超净工作台。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床，病区配有病床消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （五）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

七、     开展产科、母婴保健技术服务、计划生育手术、医疗美容、性病、传染病、精神病、颅脑外科、心脏外科、医疗介入手术等医疗项目的，应依照有关规定申请批准。

八、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

九、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

    注1　此文件中“选址”部分均为新增加内容。

    注2　此文件第一部分第五条第（一）项原文中“医院应有独立楼房，与同类医疗机构的直线距离不少于2公里”或“医院应有独立楼房，同一行政区域内不得重复设立相同专科医疗机构”均改为：（一）医院用房应为独立楼房。

    注3　此文件第一部分第五条第（二）项中“医院建筑面积不少于5000平方米。”，均为新增加内容。

二级综合医院设置规范

一、     床位

    住院床位总数在100至499张。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有急诊科、内科、外科、妇科、儿科、中医科、耳鼻喉科、口腔科、眼科、皮肤科、麻醉科、预防保健科。另外应设有1至2个以上重点专科，同时还应设有综合性加强监护病房，手术室要有复苏室。其中，内科、外科至少各设3个二级科室。

    （二）医技科室：至少设有药剂科、检验科、医学影像科、手术室、血库或输血科、病理科、消毒供应室、营养室、手术室、功能科室（含心、肺电生理）。

    （三）其他科室：医务科、信息科（含病案室、统计室）、医疗质量控制科（含院内感染控制）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在二级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备0.88名卫生技术人员，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床平均至少配备0.4名护士，至少有副主任护师1名，主管护师5名。所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）一级临床科室和重点专科的主任必须是相应专业的主任医师，二级科室的主任至少50%是副主任医师以上职称。药剂科、检验科、放射科、病理科等医技科室正高职称的卫生技术人员占25%以上。

    （五）高级职称人员占全院人员比例不低于8%，本科学历以上人员比例不低于60%。

    （六）临床营养师不少于1人。

    （七）工程技术人员（技师、助理工程师及以上人员）占卫生技术人员总数的比例不低于2%。

四、     选址

    （一）二级综合性医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米、与医院之间的最短距离不小于2000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）每床平均占地面积不少于130平方米，床均业务用房建筑面积不少于110平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯等要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区应辅设防滑、防躁音地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于环境安静、空气清新、光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，每间手术间使用面积至少25平方米，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）中、西药房、药库应分开设置，住院、门诊中、西药房面积各不少于150平方米，中、西药库面积各不少于200平方米。开展TPM、临床药学等其它业务的，应按要求另行设置。

    （十二）住院检验室面积不少于250平方米，门诊检验室面积不少于100平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：中央给氧装置、呼吸机、电动吸引器、自动洗胃机、心电图机、心脏除颤器、心电监护仪、多功能抢救床、万能手术床、无影灯、麻醉机、麻醉监护仪、高频电刀、移动式X光机、8OOMAX光机、彩色B超、多普勒成像仪、动态心电图机、脑电图机、脑血流图机、血液透析器、肺功能仪24小时血压测量仪、纤维食道镜、纤维胃镜、纤维支气管镜、纤维十二指肠镜、纤维结肠镜、纤维直肠镜、纤维腹腔镜、纤维膀胱镜、纤维宫腔镜、平板运动试验、妇科检查床、骨科牵引床、裂隙灯、涡轮机、牙钻机、牙科治疗椅、银汞搅拌机、冷冻切片机、石蜡切片机。

    临床检验设备：血气分析仪、自动凝血分析仪、骨髓分类电脑处理系统、全自动生化分析仪、全自动血球计数仪、全自动细菌鉴定仪、血细菌培养箱、显微镜、CO2培养箱、厌氧培养箱、低温冰箱、低温高速离心机、渗透压计、超净工作台、急诊生化分析仪、酶标洗板机、全自动电泳分析仪、1/10000分析天平、酶标分析仪、尿分析仪、化学发光或电子发光分析仪、细胞自动筛选器。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    其他：中药煎药设备。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床。病区配备病床消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （五）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

七、     开展产科、母婴保健技术服务、医疗美容、性病、传染病、精神病、颅脑外科、心脏外科、医疗介入手术等医疗项目，应依有关法规和标准专门申请批准。

八、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

九、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

一级中医医院设置规范

一、     床位

    床位在20张至79张。

二、     科室设置

    （一）临床科室：设有急诊科、中医内科、中医外科、中医妇科、中医儿科、中医骨伤科、中医针灸科或推拿科。

    （二）医技科室：至少设有药剂科（含西药房、中药房、煎药室）、检验科、医学影像科、营养室、消毒供应室。

    （三）其他：医务科、质量控制科、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备0.88名卫生技术人员。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床平均至少配备0.4名护士，护师占护理人数30%以上，所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）各专业科室负责人均为相应专业的主治医师以上职称，其中临床科室至少有5名副主任医师以上职称。

    （五）工程技术人员（技师、助理工程师及以上人员）占卫生技术人员总数的比例不低于2%。

    （六）本科以上学历人员比例、中医药人员占医药人员总数的比例均不低于60%。高级职称人员占全院人员比例不低于5%。

四、     选址

    （一）一级医院所在社区的服务人口为10万-15万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米、与医院之间的最短距离不小于2000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。业务用房的总建筑面积＝2000平方米（基础面积）＋床位数×100平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯等要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医院内部各功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防噪音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）设有ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于环境安静、空气清新、光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，每间手术间的使用面积至少25平方米，分区及通道设计合理，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）药房、药库、煎药室按照国家中医药管理局《中医医疗机构“放心药房”建设规范》建设。中、西药房面积各不少于100平方米，药库面积不少于200平方米。如开展TPM、临床药学等其它业务，按相应要求另行设置。

    （十二）门诊、住院检验室面积分别不少于80平方米和150平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：给氧装置、呼吸机、电动吸引器、自动洗胃机、心电图机、心脏除颤器、心电监护仪、多功能抢救床、麻醉机、胃镜、妇科检查床、冲洗机、500MAX光机、彩色B超、紫外线灯。中药熏蒸治疗仪、电针仪等中医诊疗设备。

    临床检验设备：显微镜、血球计数仪、分析天平、离心机、接种器具、钾钠氯分析仪、尿分析仪、石蜡切片机、CO2培养箱、厌氧培养箱、生化分析仪、酶标洗板机、酶标分析仪、光电比色计、超净工作台。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    煎药室设备：煎药机、包装机、储药器、储药柜、冰箱、清洗设备等。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科还应配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （五）有与开展的诊疗科目相应的其他设备及中医诊疗设备。

七、     开展产科、母婴保健技术服务、计划生育手术、医疗美容、性病、传染病、精神病等医疗项目，应依有关法规和标准专门申请批准。

八、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理等技术操作规程，并成册可用。

九、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

二级中医医院设置规范

一、     床位

    住院床位在80张至299张。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有急诊科、内科、外科、预防保健科，中医内科、中医外科、中医妇科、中医儿科、中医骨伤科、中医皮肤科、中医针灸科、推拿科。其中，中医内科、外科各设二级科室3个以上；设中医或中西医结合重点专科2个以上；设有综合加强监护病房，手术室要有复苏室。

    （二）医技科室：至少设有药剂科（含西药房、中药房、煎药室等）、检验科、医学影像科、血库（可与检验科合设）、营养室、消毒供应室、手术室、功能科室（含心、肺电生理）。

    （三）其他科室：医务科、信息科（含病案室、统计室）、质量控制科（含院内感染控制）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在二级医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备0.88名卫生技术人员。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床平均至少配备0.4名护士，其中至少有副主任护师1名，主管护师5名。所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）一级临床科室和重点专科的主任必须是相应专业的主任医师；二级科室的主任至少50%是副主任医师以上职称。药剂科、检验科、医学影像科、病理科等医技科室正高职称的卫技人员占25%以上。

    （五）本科以上学历人员的比例和中医药人员占医药人员的比例均不低于60%。高级职称人员占全院人员比例不低于8%。

    （六）临床营养师不少于1人。

    （七）工程技术人员（技师、助理工程师及以上人员）占卫生技术人员总数的比例不低于2%。

四、     选址

    （一）二级综合性医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米、与医院之间的最短距离不小于2000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）每床平均占地面积不少于130平方米，床均业务用房建筑面积不少于110平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯等要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防噪音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，手术间的使用面积至少25平方米，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）药房、药库、煎药室按照国家中医药管理局《中医医疗机构“放心药房”建设规范》建设。中、西药房分开设置，门诊、住院药房面积各不少于150平方米，药库的面积各不少于200平方米。开展TPM、临床药学等其它业务的，应按相应要求另行设置。

    （十二）住院检验室面积不少于250平方米，门诊检验室面积不少于100平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：中央给氧装置、呼吸机、电动吸引器、自动洗胃机、心电图机、心脏除颤器、心电监护仪、多功能抢救床、万能手术床、无影灯、麻醉机、麻醉监护仪、高频电刀、肺功能仪24小时血压测量仪、纤维食道镜、胃镜、纤维直肠镜、妇科检查床、冲洗机、移动式X光机、800MAX光机、彩色B超、骨科牵引床、紫外线灯、冷冻切片机、石蜡切片机。中药熏蒸治疗仪、电针仪等中医诊疗设备。

    临床检验设备：血气分析仪、自动凝血分析仪、骨髓分类电脑处理系统、全自动生化分析仪、全自动血球计数仪、全自动细菌鉴定仪、血细菌培养箱、显微镜、CO2培养箱、厌氧培养箱、低温冰箱、低温高速离心机、渗透压计、超净工作台、急诊生化分析仪、酶标洗板机、全自动电泳分析仪、1/10000分析天平、酶标分析仪、尿分析仪、化学发光或电子发光分析仪、细胞自动筛选器。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    煎药室设备：煎药机、包装机、储药器、储药柜、冰箱、清洗设备等。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床。病区配有病床消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （五）有与开展的诊疗科目相应的其他设备及中医诊疗设备。

七、     开展产科、母婴保健技术服务、计划生育手术、医疗美容、性病、传染病、精神病、颅脑外科、心脏外科、医疗介入手术等医疗项目，应依照有关规定申请批准。

八、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理等技术操作规程，并成册可用。

九、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

一级中西医结合医院设置规范

一、     床位

    住院床位在20至99张。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有急诊科，中西医结合内科、外科、妇科、儿科、骨伤科，针灸科或推拿科。

    （二）医技科室：至少设有药剂科（含西药房、中药房、煎药室）、检验科、医学影像科、手术室、储血室或血库（可与检验科合设）、营养室、消毒供应室。

    （三）其他：医务科、质量控制科（可与医务科合设）、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康且能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备0.88名卫生技术人员，中医、中西医结合人员占医药人员总数的比例不低于50%。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床平均至少配备0.4名护士，护师占护理人数30%以上。所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）各专业科室负责人均为相应专业的主治医师以上职称，其中临床科室至少有5名副主任医师以上职称。

    （五）工程技术人员（技师、助理工程师及以上人员）占卫生技术人员总数的比例不低于2%。

    （六）本科学历以上人员比例不低于60%，中医、中西医结合人员占医药人员总数的比例不低于50%。高级职称人员占全院人员比例不低于5%。

四、     选址

    （一）一级医院所在社区的服务人口为10万-15万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米、与医院之间的最短距离不小于2000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。业务用房的总建筑面积＝2000平方米（基础面积）＋床位数×100平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯等要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医院内部各功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防噪音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于医院环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，手术间的使用面积至少25平方米，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）药房、药库、煎药室按照国家中医药管理局《中医医疗机构“放心药房”建设规范》建设。中、西药房面积各不少于100平方米，药库面积不少于200平方米。开展TPM、临床药学等其它业务的，应按相应要求另行设置。

    （十二）门诊、住院检验室面积分别不少于80和150平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：给氧装置、呼吸机、电动吸引器、自动洗胃机、心电图机、心脏除颤器、心电监护仪、多功能抢救床、万能手术床、无影灯、麻醉机、胃镜、妇科检查床、冲洗机、500MAX光机、彩色B超、冷冻切片机、紫外线灯。

    临床检验设备：显微镜、血球计数仪、分析天平、离心机、接种器具、钾钠氯分析仪、尿分析仪、石蜡切片机、CO2培养箱、厌氧培养箱、生化分析仪、酶标洗板机、酶标分析仪、光电比色计、超净工作台。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    煎药室设备：煎药机、包装机、储药器、储药柜、冰箱、清洗设备等。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科还应配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （五）有与开展的诊疗科目相应的其他设备及中医诊疗设备。

七、     开展母婴保健技术服务、计划生育手术、医疗美容、性病、传染病、精神病等医疗项目，应依照有关规定申请批准。

八、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

九、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

二级中西医结合医院设置规范

一、     床位

    住院床位在100张至349张。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有急诊科、内科、外科，中西医结合内科、外科、妇科、儿科、皮肤科、骨伤科，针灸科或推拿科，预防保健科、麻醉科。其中，中西医结合内科、外科各设二级科室3个以上；设中西医结合重点专科2个以上；设有中西医结合专科或专病研究室；设有综合加强监护病房，手术室要有复苏室。

    （二）医技科室：至少设有药剂科（含西药房、中药房、煎药室等）、检验科、医学影像科、血库或输血科、营养室、消毒供应室、手术室、功能科室（含心、肺电生理）。

    （三）其他：医务科、信息科（含病案室、统计室）、质量控制科（含院内感染控制）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在二级医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备0.98名卫生技术人员。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床平均至少配备0.4名护士，其中至少有副主任护师1名，主管护师5名。护士均具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）一级临床科室和重点专科的主任必须为相应专业的主任医师，二级科室的主任至少50%为副主任医师以上职称。药剂科、检验科、放射科、病理科等医技科室正高职称的卫生技术人员占25%以上。

    （五）本科以上学历人员比例不低于60%，中医、中西医结合人员占医药人员总数的比例不低于50%。高级职称人员占全院人员比例不低于8%。

    （六）临床营养师不少于1人。

    （七）工程技术人员（技师、助理工程师及以上人员）占卫生技术人员总数的比例不低于2%。

四、     选址

    （一）二级综合性医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米、与医院之间的最短距离不小于2000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）每床平均占地面积不少于130平方米，床均业务用房建筑面积不少于110平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯等要经相应的消防、环保、疾病控制、质量监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防噪音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，手术间的使用面积至少25平方米，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）药房、药库、煎药室按照国家中医药管理局《中医医疗机构“放心药房”建设规范》建设。中、西药房面积各不少于150平方米，药库面积不少于200平方米。开展TPM、临床药学等其它业务的，应按相应要求另行设置。

    （十二）住院检验室面积不少于250平方米，门诊检验室面积不少于100平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：中央给氧装置、呼吸机、电动吸引器、自动洗胃机、心电图机、心脏除颤器、心电监护仪、多功能抢救床、万能手术床、无影灯、麻醉机、麻醉监护仪、高频电刀、肺功能仪24小时血压测量仪、纤维食道镜、胃镜、纤维直肠镜、妇科检查床、冲洗机、移动式X光机、800MAX光机、彩色B超、骨科牵引床、紫外线灯、冷冻切片机、石蜡切片机。中药熏蒸治疗仪、电针仪等中医诊疗设备。

    临床检验设备：血气分析仪、自动凝血分析仪、骨髓分类电脑处理系统、全自动生化分析仪、全自动血球计数仪、全自动细菌鉴定仪、血细菌培养箱、显微镜、CO2培养箱、厌氧培养箱、低温冰箱、低温高速离心机、渗透压计、超净工作台、急诊生化分析仪、酶标洗板机、全自动电泳分析仪、1/10000分析天平、酶标分析仪、尿分析仪、化学发光或电子发光分析仪、细胞自动筛选器。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    煎药室设备：煎药机、包装机、储药器、储药柜、冰箱、清洗设备等。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床。病区配有病床单位消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器设备。

    （五）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

七、     开展产科、母婴保健技术服务、计划生育手术、医疗美容、性病、传染病、精神病、颅脑外科、心脏外科、医疗介入手术等医疗项目的，应依照有关规定申请批准。

八、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理等技术操作规程，并成册可用。

九、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

口腔医院设置规范

一、     床位、牙椅

    住院床位总数在20张以上，牙科治疗椅20台以上。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有口腔内科、口腔颌面外科、口腔修复科、口腔正畸科、口腔预防保健科、口腔急诊科。

    （二）医技科室：

    至少设有药剂科、检验科、储血室或血库、放射科、消毒供应室、营养室、麻醉科。

    （三）其他：医务科、质量控制科、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每台牙椅平均至少配备1.03名卫生技术人员，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）医师与护士之比不低于1∶1.5，护师占护理人员数30%以上。所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）各专业科室应具有相应专业的、有副高以上职称的卫生技术人员，副高以上职称人员占全院比例8%以上。

    （五）本科以上学历人员比例不低于60%。

    （六）临床营养师1人。

    （七）修复医师与技工之比为1∶0.5。

    （八）工程技术人员（技师、助理工程师以上职称的人员）占卫生技术人员总数的比例不低于1%。

    （九）有口腔专家参与医院的筹建。

四、     选址

    （一）专科医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米，与医院之间的最短距离不小于2000米。新增专科医院与同类专科医院或设有市级以上同类重点专科的综合性医院之间的最短距离不少于3000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作的要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。业务用房的总建筑面积＝3000平方米（基础面积）＋床位数×100平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，牙科治疗椅建筑面积不少于50平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，院内绿化率至少达30%，按每台牙椅平均配0.5个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防躁音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，手术间使用面积至少达25平方米，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）住院、门诊药房面积各不少于80平方米，中、西药库面积不少于150平方米。

    （十二）住院检验室面积不少于150平方米，门诊检验室面积不少于80平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：呼吸机、电动吸引器、心电图机、心脏除颤器、心电监护仪、手术床、麻醉机、麻醉监护仪、高频电刀、多功能口腔综合治疗台、银汞搅拌机、超声洁治器、光敏固化灯、配套微型骨科器械、光固化烤塑机、X光机、X光牙片机、口腔体腔摄片机、牙种植机、超短波治疗器、激光器、肌松弛仪、石腊切片机、肌电图仪、紫外线灯、颌力测试仪、冷冻切片机。

    临床检验设备：显微镜、全自动血球计数仪、分析天平、紫外分光光度计、全自动生化分析仪、离心机、酶标分析仪、尿分析仪、血气分析仪、酶标洗板机、凝血分析仪、钾钠氯分析仪、超净工作台。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    （二）病室配备吸氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床，病区配有病床单位消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

七、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

康复医院设置规范

一、     床位

    住院床位总数50张以上。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有功能评定室、运动治疗室、物理治疗室、作业治疗室（可分为作业治疗室、认知治疗室和日常生活活动训练室）、传统康复治疗室、言语治疗室、心理治疗室、器具制作室。

    （二）医技科室：至少设有药剂科、检验科、放射科、消毒供应室。

    （三）其他：医务科、医疗质量控制科、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在二级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）至少有10名康复医师和20名康复治疗人员（含从事运动治疗、作业治疗、言语治疗、物理因子治疗、传统康复治疗、假肢矫形、职业咨询、兼职或专职的心理学和社会学工作者），康复治疗人员总数不低于卫生技术人员总数的三分之一。

    （三）平均每床至少配备0.7名卫生技术人员，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （四）平均每床至少配备0.4名护士，其中至少有1名副主任护师。所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （五）至少有1名具有副高职称以上的康复医师。

    （六）本科学历以上人员比例不低于60%。

四、     选址

    （一）专科医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米，与医院之间的最短距离不小于2000米。新增专科医院与同类专科医院或设有市级以上同类重点专科的综合性医院之间的最短距离不少于3000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造优美和谐的康复和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。业务用房的总建筑面积＝3000平方米（基础面积）＋床位数×100平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，院内绿化率至少达35%，每100床位配有30个停车位。

    （三）各诊室独立，使用面积不少于40平方米。运动治疗室面积应大于200平方米，总使用面积（治疗）不少于500平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防躁音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （七）中药房、西药房、药库分开设置，住院、门诊中、西药房面积各不少于80平方米，中药、西药库面积各不少于100平方米。

    （八）住院检验室面积不少于100平方米。

    （九）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：血球计数仪、尿液分析仪、生化分析仪、分光光度计、颈椎牵引设备、腰椎牵引设备、供氧装置、紫外线灯、显微镜、洗衣机、灌肠器、高压灭菌设备、电冰箱、水浴箱。

    （二）运动治疗设备：训练用的垫和床、训练用扶梯、助木、姿式矫正镜、训练用棍和球、常用规格的沙袋和哑铃、常用规格的轮椅和助行器、墙拉力器、划船器、手指肌训练器、股四头肌训练器、前臂旋转训练器、滑轮吊环、常用规格的拐杖、助力平行木、直立床、关节主动、被动训练器、减重训练架、平衡训练仪。

    （三）物理因子治疗设备：中频治疗仪、低频脉冲电疗机、磁疗机、音频电疗机、超短波治疗机、红外线治疗机、超激光治疗机、腊疗机。

    （四）作业治疗设备：沙磨板、插板、插件、螺栓、训练用球、日常生活训练用具。

    （五）传统康复治疗设备：针灸用具，民族特色的医疗体育用品。

    （六）言语治疗设备：录音机或言语治疗机、非语言交流写字画板、言语治疗和测评用具（实物、图片、卡片、记录本等）。

    （七）功能测评设备：关节功能评定装置、肌力计、血压计、心电图机、脑血流图仪、X光机、眼底镜、血球计数器。

    （八）有与开展的诊疗科目相应的其他设备，各病区配病床单位消毒器。

    （九）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

七、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

医疗美容医院设置规范

一、     床位和牙椅

    住院床位总数20张以上，美容治疗床12张以上，牙科综合治疗椅4台以上。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有美容咨询设计室、美容外科、美容牙科、美容皮肤科、美容中医科、美容治疗室、麻醉科。

    （二）医技科室：至少设有药剂科、检验科、储血室或血库、放射科、手术室、技工室、消毒供应室、影像室。

    （三）其他：医务科、医疗质量控制科、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每床（椅）平均至少配备1.03名相关专业卫生技术人员，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床（椅）平均至少配备0.4名护士，所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）至少有6名具有相关专业副主任医师资格以上的医师和至少2名主管护师资格以上的护士。

    （五）每科室至少有1名本专业的具有主治医师资格以上的医师。麻醉科至少有1名从事麻醉专业工作10年以上的主治医师以上职称的执业医师。

    （六）高级职称人员占全院人员比例不低于5%，本科学历以上人员比例不低于60%。

    （七）执业人员资格要同时符合卫生部《医疗美容服务管理办法》的规定。

四、     选址

    （一）专科医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米，与医院之间的最短距离不小于2000米。新增专科医院与同类专科医院或设有市级以上同类重点专科的综合性医院之间的最短距离不少于3000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。业务用房的总建筑面积＝3000平方米（基础面积）＋床位数×100平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，牙科治疗椅建筑面积不少于40平方米，诊室牙科治疗椅使用面积不少于8平方米，美容治疗床建筑面积不少于20平方米，美容治疗床使用面积不少于8平方米。院内绿化率至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯等要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防躁音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）手术室的位置应处于环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，手术间使用面积至少达25平方米，符合医院感染控制的要求。

    （七）中心吸引，中心吸氧。

    （八）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （九）中药房、西药房、药库分开设置，住院、门诊中、西药房面积各不少于80平方米。

    （十）检验室面积不少于100平方米。

    （十一）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十二）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：呼吸机、心电监护仪、自动血压监测仪、电动吸引器、体外除颤器、麻醉机、吸脂机、无影灯、紫外线消毒灯、高压蒸气灭菌设备、器械柜、美容外科手术相应的手术器械、X光机及暗室成套设备、喷砂洁牙器、光固化治疗机、正颌外科器械、X光牙片机、银汞搅拌机、技工设备、口腔全景X光机、牙科必备的消毒设备、电凝器、激光机、电子治疗机、皮肤磨削机、离子喷雾器、文眉机、皮肤测试仪、超声波美容治疗机、多功能健胸治疗机、恒温培养箱、电冰箱、洗衣机、消毒柜、检验科需要的配套设备及具有上网功能的计算机。

    （二）病床配备吸氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床，各病区配有病床单位消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）具有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

七、     制定各项规章制度、人员岗位责任制。有国家制定或认可的医疗美容技术操作规范、医院感染管理规范、消毒技术规范，并成册可用。

八、     符合卫生部《医疗美容服务管理办法》的规定。

九、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

耳鼻咽喉专科医院设置规范

一、     床位

    住院床位总数在100张以上。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有耳科（包括耳显微外科及耳神经外科）、鼻科、咽喉-头颈外科、中医耳鼻喉科、麻醉科、急诊科、预防保健科。其中，应设有1至2个以上的重点专科；应设综合性加强监护病房，手术室要有复苏室。

    （二）医技科室：至少设有药剂科、检验科、医学影像科、手术室、血库或输血科、病理科、消毒供应室、功能科室（含心电生理）。

    （三）其他科室：医务科、信息科（含病案室、统计室）、医疗质量控制科（含院内感染控制）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在二级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康且能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备1.03名卫生技术人员，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床平均至少配备0.4名护士，至少有副主任护师1名，主管护师5名，所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）各专科必须有主任医师，医师至少50%是高级职称，药剂科、检验科、放射科、病理科等医技科室正高职称的卫生技术人员占25%以上。

    （五）本科以上学历人员比例不低于60%。

四、     选址

    （一）专科医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米，与医院之间的最短距离不小于2000米。新增专科医院与同类专科医院或设有市级以上同类重点专科的综合性医院之间的最短距离不少于3000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，每床平均业务用房建筑面积不少于100平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯等要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防躁音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于医院环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，每个手术室的手术间使用面积至少达25平方米，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）中药房、西药房、药库分开设置，住院、门诊中、西药房面积各不少于100平方米，中药、西药库面积各不少于150平方米，开展TPM、临床药学等业务的，应按要求另行设置。

    （十二）住院检验室面积不少于150平方米，门诊检验室面积不少于80平方米；

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：中央给氧装置、呼吸机、电动吸引器、心电图机、心脏除颤器、心电血氧监护仪、多功能抢救床、万能手术床、无影灯、麻醉机、麻醉监护仪、高频电刀、8OOMAX光机、彩色B超、石蜡切片机。

    听力学检查设备：包括脑干诱发电位仪、电测听仪、声导抗仪、耳声发射仪。

    内窥镜检查及手术设备：包括纤维鼻咽喉镜、喉动态镜、鼻内窥镜及手术器械、耳内窥镜以及内窥镜图象显示系统、手术显微镜、耳科手术电钻及耳显微手术器械、支撑喉镜、鼻切割器及动力系统、小儿硬管支气管镜、硬管食管镜、过敏源检测系统、睡眠呼吸监测仪。

    临床检验设备：血气分析仪、自动凝血分析仪、全自动生化分析仪、全自动血球计数仪、细菌鉴定仪、血细菌培养箱、显微镜。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    其他：中药煎药设备。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床。病区配有病床单位消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （五）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

七、     开展医疗美容，应依照有关规定申请批准。

八、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

九、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

骨科医院设置规范

一、     床位

    床位在100张以上。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有骨外科、骨内科、中医科、麻醉科、康复科。

    （二）医技科室：至少设有药剂科、检验科、放射科、手术室、病理科、血库或输血科、消毒供应室。

    （三）其他：医务科、医疗质量控制科、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在二级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康且能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备1.05名卫生技术人员，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）副主任医师以上职称的医师不少于医师总数的25%。

    （四）每床平均至少配备0.5名护士，护师以上职称的护士不少于护士总数的30%，所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （五）每个临床科室至少有1名主任医师职称的医师。

    （六）医技科室中药剂科、检验科、放射科各有1名副高以上职称的卫生技术人员。

    （七）本科以上学历人员比例不低于60%。

四、     选址

    （一）专科医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米，与医院之间的最短距离不小于2000米。新增专科医院与同类专科医院或设有市级以上同类重点专科的综合性医院之间的最短距离不少于3000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，每床平均业务用房建筑面积不少于110平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防躁音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于医院环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，每个手术室的手术间使用面积至少达25平方米，分区及通道设计合理，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）中药、西药房、药库分开设置，住院、门诊中、西药房面积各不少于100平方米，中药、西药库面积各不少于150平方米，其它业务按要求另行设置。

    （十二）住院检验室面积不少于250平方米，门诊检验室面积不少于100平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：呼吸机、麻醉机、心电监护仪、体外除颤器、自动血压监测仪、中心吸氧装置、吸入麻醉的浓度测定仪、骨外科手术的各种器械、物理因子治疗设备、脑血流图仪、冰冻切片机、床旁X光机、500MAX光机、洗片机、关节腔镜、肌电图机、B超、颈牵引设备、腰椎牵引设备、关节功能评定装置、肌力计、电磁疗机、介入治疗设备、离子导入机、各种助行器。

    检验设备：尿分析仪、生化分析仪、显微镜、血球计数仪、酶标仪、酶标洗板机、恒温培养箱、血气分析仪。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床，病区配有病床单位消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

七、     医院要有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

心血管病医院设置规范

一、     床位

    住院床位总数在150张以上。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有急诊科、心内科（并设重症监护室）、心外科（并设重症监护室）、麻醉科。

    （二）医技科室：至少设有药剂科、检验科、放射科（含介入室）、血库或输血科、手术室、核医学科、消毒供应室。

    （三）其他：医务科、质量控制科、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备1.03名卫生技术人员，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床平均至少配备0.4名护士，其中至少有1名副主任护师，6名主管护师，所有护士应持有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）副高以上职称的卫生技术人员占全院职工的比例不少于8%，本科学历以上人员比例不低于60%。

    （五）每临床科室至少有2名具有副主任医师以上职称的医师，心内科、心外科至少有1名主任医师。

    （六）每个医技科室至少有1名副高级以上职称的卫生技术人员。

    （七）指定心血管专家负责参与医院筹建。

四、     选址

    （一）专科医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米，与医院之间的最短距离不小于2000米。新增专科医院与同类专科医院或设有市级以上同类重点专科的综合性医院之间的最短距离不少于3000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。每床占地面积不少于130平方米，每床平均业务用房建筑面积不少于110平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防躁音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于医院环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，每个手术室的手术间使用面积至少达25平方米，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）住院、门诊药房面积各不少于150平方米，中药、西药库面积不少于200平方米，其他按业务要求另行设置。

    （十二）住院检验室面积不少于250平方米，门诊检验室面积不少于100平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备

    临床诊疗设备：呼吸机、DSA、麻醉机、电监护仪、临时心内起搏器、体外循环机、体内（外）除颤器、血气分析仪、动态心电图机、24小时血压测量仪、ECT、800MAX光机、超声图像分析仪、床旁超声心动图机、心电图平板运动试验仪、放射性活度测量仪、数据处理系统、床旁X光机、酶标分析仪、酶标洗板机、超净工作台、心脏彩色B超、彩色B超。

    临床检验设备：免疫分析仪、全自动生化分析仪、凝血/纤溶析仪、1/10000分析天平、血液分析仪、全自动血培分析仪、全自动尿分析仪、电冰箱、恒温箱。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行设置。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床，病区配有病床单位消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （五）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

七、     医院要有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

皮肤病医院设置规范

一、     床位

    住院床位总数在100张以上。

二、     科室设置

    （一）临床科室：设有皮肤内科、皮肤外科、真菌病科、康复理疗科、中西医结合科、性病科、预防保健科。

    （二）医技科室：设有药剂科（含制剂室）、检验（含真菌检验）科、放射科、手术室、血库或输血科、病理科、治疗室、消毒供应室。

    （三）其他：医务科、医疗质量控制科、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在二级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每床至少配备1.03名卫生技术人员，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床至少配备0.4名护士，副主任护师1名、主管护师4名。所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）临床科室至少有2名具有副主任医师以上职称的医师，副高职称卫生技术人员占全院职工人数应不少于8%。

    （五）本科以上学历人员比例不低于60%。

四、     选址

    （一）专科医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米，与医院之间的最短距离不小于2000米。新增专科医院与同类专科医院或设有市级以上同类重点专科的综合性医院之间的最短距离不少于3000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，每床平均业务用房建筑面积不少于100平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，院内绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防躁音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室处于医院环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）药剂科（含制剂室），应符合GMP要求，住院、门诊药房面积各不少于100平方米，中药、西药库面积不少于150平方米，其他按业务要求另行设置。

    （十二）住院检验室面积不少于250平方米，门诊检验室面积不少于100平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院总体有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：呼吸机、心电图机、心电监护仪、荧光显微镜（带照相）、全自动生化分析仪、全自动免疫分析仪、全自动尿液分析仪、500MAX光机、肌电图机、全自动血球计数仪、B超、离子分析仪、生物显微镜、八导生理仪、X光治疗机、激光治疗机、冷冻治疗设备、光治疗设备、水治疗设备、电治疗设备、冷冻切片机、超薄切片机、消毒灭菌密闭柜、高压灭菌设备、电冰箱、高精密显微镜、酶标洗板机、酶标分析仪、全自动凝血分析仪、全自动血培养箱、全自动药物鉴定仪、洗衣机、超净工作台。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床。病区配有病床单位消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

七、     医院要有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

肿瘤医院设置规范

一、     床位

    住院床位总数在300张以上。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有肿瘤外科、肿瘤内科、肿瘤妇科、放射治疗科、中医（中西医结合）科、麻醉科、急诊科、预防保健科。

    （二）医技科室：设有药剂科、检验科、医学影像科、内窥镜室、手术室、病理（包括细胞学诊断）科、输血科、核医学科、消毒供应室、营养部和相应的临床功能检查室。

    （三）其他：医务科、质量控制科、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在三级医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备1.1名卫生技术人员，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床平均至少配备0.4名护士，医护之比为1∶1.6，所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）肿瘤内、外科各专业各有一名专科主任医师和副主任医师。

    （五）至少有3名副主任护师以上职称的护士，分别在护理部、住院内科和外科，护师以上职称的护士不少于护理人员总数的30%。

    （六）高级职称人员占全院人员比例不低于10%，本科学历以上人员比例不低于60%。

    （七）至少有1名具有营养师以上职称的临床营养专业技术人员。

    （八）工程技术人员（技师、助理工程师以上）不少于卫生技术人员总数的2%。

    （八）肿瘤专家参与医院的筹建。

四、     选址

    （一）专科医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米，与医院之间的最短距离不小于2000米。新增专科医院与同类专科医院或设有市级以上同类重点专科的综合性医院之间的最短距离不少于3000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作的要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，每床平均业务用房建筑面积不少于110平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，院内绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防躁音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，手术间使用面积至少25平方米，符合医院感染控制的要求。

    （九）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十）住院、门诊药房面积各不少于150平方米，中药、西药库面积不少于200平方米，其他按业务要求另行设置。

    （十一）住院检验室面积不少于250平方米，门诊检验室面积不少于100平方米。

    （十二）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十三）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：心电图机、彩色B超、纤维胃镜、电脑骨髓分析仪、膀胱镜、麻醉机、电止血器、电手术刀、模拟定位机、800MA以上X光机、钴60治疗机、直线加速器、肺功能测定仪、冷冻切片机、石蜡切片机、纤维支气管21镜、结肠镜、螺旋CT、MR、ECT、乳腺X光照相机、介入治疗、放射治疗后装机、立体定位机。

    临床检验设备：化学发光分析仪、酶标洗板机、酶标分析仪、血气分析仪、急诊全自动生化分析仪、全自动凝血分析仪、自动尿液分析仪、超净工作台、全自动血培养仪、细菌药敏鉴定仪、显微镜、全自动生化分析仪、全自动血细胞计数仪、电冰箱。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    （二）病室配备吸氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床，病区配有病床单位消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

七、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

一级精神病医院设置规范

一、     床位

    精神科住院床位总数在20至99张。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有精神科门诊部（含急诊科、心理咨询室）、精神科男病区、女病区、康复科、预防保健科和娱疗室。

    （二）医技科室：至少设有药剂科、检验科、医学影像科（放射、B超、心电图、脑电图室）、消毒供应室。

    （三）其他：医务科、质量控制科、信息科（含门诊病案室、住院病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备0.44名卫生技术人员。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床平均至少配备0.3名护士，护师占护理人数30%以上，配备的护士（护师）中必须有50%以上有近3年从事精神科护理工作的经历。所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）各专业科室负责人均为相应专业的主治医师以上职称的医师，全院至少有5名具有副主任医师以上职称的精神科医师。精神科的临床医师须具有中级以上职称，并且至少有5年从事精神科临床工作的经历。

    （五）高级职称人员占全院人员比例不低于5%，本科学历以上人员比例不低于60%。

    （六）工程技术人员（技师、助理工程师及以上人员）占卫生技术人员总数的比例不低于2%。

四、     选址

    （一）专科医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米，与医院之间的最短距离不小于2000米。新增专科医院与同类专科医院或设有市级以上同类重点专科的综合性医院之间的最短距离不少于3000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作的要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，通风、采光、安全符合精神病医院要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。业务用房的总建筑面积＝3000平方米（基础面积）＋床位数×100平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，病房每床使用面积不少于8平方米；病人室外活动的场地，平均每床面积不少于3平方米；绿化面积占总占地面积至少达35%；每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉等）、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防噪音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （八）住院、门诊药房面积各不少于100平方米，中药、西药库面积不少于200平方米，其他按业务要求另行设置。

    （九）住院检验室面积不少于150平方米，门诊检验室面积不少于80平方米。

    （十）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十一）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：供氧装置、呼吸机、洗胃机、电动吸引器、心电图机、心电监护仪、气管开包、显微镜、火焰光度计、血球计数仪、分光光度计、自动化分析仪、血气分析仪、荧光光度计、血小板计数仪、pH计、自动稀释器、恒温箱、干燥箱、分析天平、离心机、超净操作台、电动振荡器、电冰箱、X光机、脑电图仪、脑电地形图仪、脑血流图仪、B超、眼底镜、五官检查器、常用处置器械、体疗设备、电休克治疗仪、超声治疗仪、音频电疗仪、音乐治疗仪、生物反馈治疗机、电视机、录音机、扩音机、储存柜、紫外线灯、蒸馏装置、高压灭菌设备、洗衣机。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床，病区配有病床单位消毒器。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （五）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

七、     开展产科、母婴保健技术服务、计划生育手术、医疗美容、性病、传染病、颅脑外科、心脏外科、医疗介入手术等医疗项目的，应依照有关规定申请批准。

八、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

九、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

一级中医专科医院设置规范

一、     床位

    住院床位在20张至79张。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有急诊科、中医内科，命名的中医专科设有专科专病科室3个以上。

    （二）医技科室：至少设有药剂科（含西药房、中药房、煎药室）、检验科、医学影像科、营养室、消毒供应室。

    （三）其他：医务科、质量控制科（可与医务科合设）、信息科（含病案室、统计室）。

三、     人员

    （一）医院主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）每床平均至少配备0.88名卫生技术人员。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每床平均至少配备0.4名护士，护师占护理人数30%以上。所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）各专业科室负责人均为相应专业的主治医师以上职称，其中临床科室至少有5名副主任医师以上职称。各专科病室必须有1名副主任以上职称医师。

    （五）工程技术人员（技师、助理工程师及以上人员）占卫生技术人员总数的比例不低于2%。

    （六）本科学历以上人员比例、中医药人员占医药人员总数的比例不低于60%。高级职称人员占全院人员比例不低于5%。

四、     选址

    （一）专科医院所在社区的服务人口为30万-50万人。

    （二）新增医院与诊所之间的最短距离不小于500米、与门诊部或社区健康服务中心之间的最短距离不小于1000米，与医院之间的最短距离不小于2000米。新增专科医院与同类专科医院或设有市级以上同类重点专科的综合性医院之间的最短距离不少于3000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    医院选址应为规划的医疗用地或可以转变为医疗用途的房屋（其使用性质原则上以商业、办公、厂房类为主，既有住宅、宿舍、居住小区会所、文化、体育、社区服务等公共配套设施以及与餐饮、生产性厂房紧临的房屋，不应用于医疗用房。既有房屋的使用性质以房地产权证明文件为准）。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    医院应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）医院用房应为独立楼房。

    （二）医院建筑面积不少于5000平方米。业务用房的总建筑面积＝2000平方米（基础面积）＋床位数×100平方米。每床平均占地面积不少于130平方米，病房每床使用面积不少于8平方米，绿化面积占总占地面积至少达35%，每100床位至少配有30个停车位。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）医院的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、压力容器（如消毒炉、高压氧等）、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （五）建筑布局必须严格按照医疗功能作系统、科学规划，人、物流向合理，同一层的平面无障碍设置，医疗区铺设防滑、防噪音的地面，病房及走廊墙面使用方便清洗和消毒的材料，墙角防尘设计。

    （六）急诊科有独立的出入口和回车道，开放式的抢救环境，急救设备齐备。

    （七）ICU的位置要合理布局，有良好的自然采光及净化的人工环境控制。

    （八）手术室的位置应处于医院环境安静，空气清新，光线充足的地方，远离有细菌感染的部门，手术间使用面积至少25平方米，分区及通道设计合理，符合医院感染控制的要求。

    （九）中心吸引，中心吸氧。

    （十）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （十一）药房、药库、煎药室按照国家中医药管理局《中医医疗机构“放心药房”建设规范》建设。住院、门诊药房面积各不少于100平方米，中药、西药库面积不少于200平方米。开展TPM、临床药学等其它业务的，应按相应要求另行设置。

    （十二）门诊、住院检验室面积分别不少于80平方米和150平方米。

    （十三）医院应有齐备的信息管理系统，信息网络楼宇布线率达100%，医院人均计算机拥有率不少于50%，达到信息共享。

    （十四）医院应有方便残疾人的无障碍通道和设施。

六、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：给氧装置、呼吸机、电动吸引器、自动洗胃机、心电图机、心脏除颤器、心电监护仪、多功能抢救床、500MAX光机、彩色B超、紫外线灯。

    专科诊疗设备：根据专科临床需要配置相应设备。

    临床检验设备：显微镜、血球计数仪、分析天平、离心机、接种器具、钾钠氯分析仪、尿分析仪、石蜡切片机、CO2培养箱、厌氧培养箱、生化分析仪、酶标洗板机、酶标分析仪、光电比色计、超净工作台。

    供应室设备：按卫生部《医院消毒供应室验收标准》要求进行配置。

    煎药室设备：煎药机、包装机、储药器、储药柜、冰箱、清洗设备等。

    （二）病室配备供氧、吸痰、呼叫系统和多功能病床。

    （三）病床平均单元设备：床1张，床垫1.2条，被子1.2条，褥子1.2条，被套2条，床单2条，枕芯2个，枕套4个，床头柜1个，暖水瓶1个，面盆2个，痰盂（痰杯）1个，病员服3套。

    （四）药剂科配备和提供与承担药学任务相适应的仪器和设备。

    （五）有与开展的诊疗科目相应的其他设备及中医诊疗设备。

七、     开展母婴保健技术服务、计划生育手术、医疗美容、性病、传染病、精神病等医疗项目，应依有关法规和标准专门申请批准。

八、     医院应有健全的管理制度，有医疗、护理等技术操作规程，并成册可用。

九、     注册资金到位，平均每床位不少于50万元。

综合门诊部设置规范

一、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有5个临床科室。急诊室、内科、外科为必设科室；妇科、儿科、中医科、眼科、耳鼻喉科、口腔科、预防保健科等为选设科室。

    （二）医技科室必设药房、化验室、X光室、治疗室、处置室、观察室、消毒供应室。根据开设的诊疗科目和工作需要，选设B超检查室、心电图检查室等相应的医技科室以及病案资料室。增加辅助检查项目均需单设检查室（医学检验、X光有统一安排的，可不做要求）注1

    （三）其他开展手术项目的需增设手术室、换药室、抢救室。可以根据需要设置留观室。注2

二、     人员

    （一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在门诊以上医疗机构从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注3

    （二）至少有5名执业医师，其中急诊室、内科、外科至少有一名副主任医师以上职称的医师，每临床科室至少有1名主治医师以上职称的执业医师。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。注4

    （三）每个医技科室至少配有1名中级以上职称的卫生技术人员。

    （四）至少有5名护士，其中至少有1名有主管护师以上职称的护士。护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （五）本科以上学历人员比例不低于50%。

三、     选址

    （一）门诊部所在社区的服务人口为1万-2万人。

    （二）新增门诊部与诊所之间的最短距离不小于500米，与门诊部、社区健康服务中心（均含医院内设的）或医院之间的最短距离不小于1000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

四、     建筑、设施与环境

    门诊应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）门诊部相对独立，有单独通道。注5

    （二）门诊部的建筑面积不少于600平方米。注6业务用房的总建筑面积＝200平方米（基础面积）＋临床科室数×80平方米。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）门诊部的地面装修应使用防滑、防噪音材料，墙面使用易于清洗消毒的材料。建筑布局符合卫生学要求，要有一定的区域划分，做到人、物流向合理，污、洁相对分开。

    （五）门诊的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门检测验收合格。

    （六）手术室处于门诊较安静、空气清新、光线充足的地方，手术间使用面积至少25平方米，符合医院感染控制专业的要求。

    （七）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （八）中、西药房面积不少于60平方米，其它业务按要求另行设置。

    （九）门诊检验室面积不少于80平方米。

五、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：氧气瓶、除颤器、呼吸机、麻醉机、B超、心电图、酶标仪、酶标洗板机、电动吸引器、气管插管、静脉切开包、气管切开包、电动洗胃机、心电监护仪。

    检验设备：血球计数仪、钾钠氯分析仪、全自动生化分析仪、尿常规分析仪、血液粘度仪、分光光度计、恒温箱、显微镜、电冰箱、300MA以上X光机及配套设备、离心机。

    供应室设备：高压灭菌设备，空气消毒设备。

    （二）药房应配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （三）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

六、     开展母婴保健技术服务、计划生育手术、性病、医疗美容、精神病诊疗服务的，应依照有关规定申请批准。

七、     门诊应有健全且行之有效的管理制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于200万元。

    注1　此项原文为：（二）医技科室：至少设有药房、化验室、X光室、治疗室、心电图、B超室、注射室、处置室、消毒供应室，手术室为选设科室。

    注2　此项原文为：（三）设医疗质量控制科，由1名具有副高以上职称医师负责。

    注3　此项原文为：（一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注4　此项原文为：（二）至少有5名执业医师，其中至少有1名主任医师，急诊室、内科、外科至少有一名副主任医师以上职称的医师，每临床科室至少有1名主治医师以上职称的执业医师。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    注5　此文件第二部分“建筑、设施与环境”部分第（一）项原文中“门诊部相对独立，有单独通道，与同类医疗机构的直线距离不少于1公里”或“门诊部相对独立，有单独通道。与同类医疗机构的直线距离不少于2公里”均改为“（一）门诊部相对独立，有单独通道”。

    注6　此句为新增加内容。

中医门诊部设置规范

一、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有5个中医一级临床科室。急诊科、中医内科、中医妇科、针灸科（或推拿科）为必设科室；中医外科、中医儿科、中医眼科、中医耳鼻喉科、中医骨伤科等为选设科室。

    （二）医技科室必设中、西药房、化验室、X光室、治疗室、处置室、观察室、消毒供应室。根据开设的诊疗科目和工作需要，选设B超检查室、心电图检查室等相应的医技科室以及病案资料室。增加辅助检查项目均需单设检查室（医学检验、X光有统一安排的，可不做要求）。注1

    （三）（此项废止）注2

二、     人员

    （一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在门诊部以上医疗机构从事中医临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注3

    （二）至少有5名中医医师，其中急诊科、中医内科、中医妇科至少有1名副主任医师以上职称的医师，其它临床科室至少有1名主治医师以上职称的中医师，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。注4

    （三）每个医技科室至少配有1名中级以上职称的卫生技术人员。

    （四）至少有5名护士，其中至少有1名主管护师以上职称，所有护士均持有《护士执业证书》并经执业注册。

    （五）本科学历以上人员比例不少于50%。中医药人员占医药人员总数的比例不低于70%。

三、     选址

    （一）门诊部所在社区的服务人口为1万-2万人。

    （二）新增门诊部与诊所之间的最短距离不小于500米，与门诊部、社区健康服务中心（均含医院内设的）或医院之间的最短距离不小于1000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

四、     建筑、设施与环境

    门诊应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）门诊部相对独立，有单独通道。

    （二）门诊部的建筑面积不少于500平方米。注5业务用房的总建筑面积＝200平方米（基础面积）＋临床科室数×60平方米。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）门诊部的地面装修应使用防滑、防噪音材料、墙面使用易于清洗消毒的材料。建筑布局符合卫生学要求，要有一定的区域划分，做到人、物流向合理，污、洁相对分开。

    （五）门诊的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门的检测验收合格。

    （六）设手术室的，应位于门诊较安静、空气清新、光线充足的地方，手术室使用面积至少达25平方米，符合医院感染控制专业的要求。

    （七）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （八）中、西药房分开设置，面积不少于50平方米，其它业务按要求另行设置。

    （九）门诊检验室面积不少于80平方米。

五、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：氧气瓶、除颤器、呼吸机、麻醉机、B超、心电图、酶标仪、酶标洗板机、电动吸引器、气管插管、静脉切开包、气管切开包、电动洗胃机、心电监护仪。

    检验设备：血球计数仪、钾钠氯分析仪、全自动生化分析仪、尿常规分析仪、血液粘度仪、分光光度计、恒温箱、显微镜、电冰箱、300MA以上X光机及配套设备、离心机。

    供应室设备：高压灭菌设备、空气消毒设备。

    （二）药房应配备能满足临床药学任务需要的相应仪器和设备。

    （三）有与开展诊疗科目相应的其他设备及中医诊疗器具。

六、     开展母婴保健技术服务、性病、医疗美容、计划生育手术、精神病等医疗项目的，应依据有关规定申请批准。

七、     门诊应有健全的管理制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作流程，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于150万元。

    注1　此项原文为：（二）医技科室：至少设有中、西药房、化验室、X光室、治疗室、注射室、处置室、消毒隔离室。

    注2　此项原文为：（三）设医疗质量控制科，由1名副高职称以上医师负责。

    注3　此项原文为：（一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在医院从事中医临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注4　此项原文为：（二）至少有5名中医医师，其中至少有1名主任中医医师，急诊科、中医内科、中医妇科至少有1名副主任医师以上职称的医师，其它临床科室至少有1名主治医师以上职称的中医师，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    注5　此句为新增加内容。

中西医结合门诊部设置规范

一、     科室设置

    （一）临床科室：设有5个中西医结合一级临床科室。急诊室、中西医结合内科、外科、妇科、针灸科（推拿科）为必设科室；中西医结合儿科、眼科、耳鼻喉科为选设科室。

    （二）医技科室：至少设有中、西药房、化验室、X光室、治疗室、注射室、处置室、消毒隔离室。

    （三）（此项废止）注1

二、     人员

    （一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在门诊部以上医疗机构从事中医或中西医结合临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注2

    （二）至少有5名从事中西医结合临床工作3年以上的医师，急诊科、中西医结合内科、外科至少有一名副主任医师以上职称的医师，临床科室至少有1名主治医师或以上职称医师。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每个医技科室至少配有1名中级以上职称的卫生技术人员。

    （四）至少有5名护士，其中至少有1名为主管护师以上职称，所有护士均持有《护士执业证书》并经执业注册。

    （五）本科学历以上人员比例不少于50%。注3

三、     选址

    （一）门诊部所在社区的服务人口为1万-2万人。

    （二）新增门诊部与诊所之间的最短距离不小于500米，与门诊部、社区健康服务中心（均含医院内设的）或医院之间的最短距离不小于1000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

四、     建筑、设施与环境

    门诊应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）门诊部相对独立，有单独通道。

    （二）门诊部的建筑面积不少于500平方米。注4业务用房的总建筑面积＝200平方米（基础面积）＋临床科室数×60平方米。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）门诊部地面装修应使用防滑、防噪音材料、墙面使用易于清洗消毒的材料。建筑布局符合卫生学要求，要有一定的区域划分，做到人、物流向合理，污、洁相对分开。

    （五）门诊的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量技术监督等部门的检测验收合格。

    （六）手术室处于门诊较安静、空气清新、光线充足的地方，手术室使用面积至少达25平方米，符合医院感染控制专业的要求。

    （七）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （八）中、西药房面积不少于60平方米，其他业务按要求另行设置。

    （九）门诊检验室面积不少于80平方米。

五、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：氧气瓶、除颤器、呼吸机、麻醉机、B超、酶标仪、酶标洗板机、 电动吸引器、气管插管、静脉切开包、气管切开包、电动洗胃机、心电监护仪。

    红外线治疗仪、中药汽疗仪、中药熏蒸机。中药熏蒸治疗仪、电针仪等中医诊疗设备。

    检验设备：血球计数仪、钾钠氯分析仪、全自动生化分析仪、尿常规分析仪、血液粘度仪、分光光度计、恒温箱、显微镜、电冰箱、300MA以上X光机及配套设备、离心机。

    （二）药房应配备与承担药学任务相适应的仪器设备。

    （三）有与开展诊疗科目相应的其他设备。

六、     开展母婴保健技术服务、计划生育手术、性病、医疗美容、精神病等诊疗项目，应依据有关规定申请批准。

七、     门诊应有健全的管理制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作流程，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于150万元。

    注1　此项原文为：（三）设医疗质量控制科，由1名副高以上职称医师负责。

    注2　此处原文为：（一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级医院从事中医或中西医结合临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注3　此项为新增加内容。

    注4　此句为新增加内容。

普通专科门诊部设置规范

一、     科室设置

    （一）至少设1个一级科目或2个二级科目，或者设4个以上的专业科室。

    （二）医技科室必设药房、化验室、X光室、治疗室、处置室、观察室、消毒供应室。根据开设的诊疗科目和工作需要，选设B超检查室、心电图检查室等相应的医技科室以及病案资料室。增加辅助检查项目均需单设检查室（医学检验、X光有统一安排的，可不做要求）注1

    （三）其他开展手术项目的需增设手术室、换药室、抢救室。可以根据需要设置留观室。注2

二、     人员

    （一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在门诊部以上医疗机构从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注3

    （二）设2个二级科目的，至少有5名执业医师，其中至少有1名具有副主任医师以上职称的本专业医师，临床科室至少有1名主治医师职称以上的执业医师。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）至少有5名护士，其中至少有1名有主管护师以上职称的专科护士，所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （四）医技科室至少配有1名中级以上职称的卫生技术人员。

    （五）本科以上学历人员比例不低于50%。

三、     选址

    （一）门诊部所在社区的服务人口为1万-2万人。

    （二）新增门诊部与诊所之间的最短距离不小于500米，与门诊部、社区健康服务中心（均含医院内设的）或医院之间的最短距离不小于1000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

四、     建筑、设施与环境

    门诊应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）门诊部相对独立，有单独通道。

    （二）门诊部的建筑面积不少于500平方米。注4业务用房的总建筑面积＝200平方米（基础面积）＋临床科目数×60平方米。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）门诊部的地面装修要使用防滑、防噪音的材料，墙面使用材料易于清洗消毒，建筑布局符合卫生学要求，要有一定的区域划分，应做到人、物流向合理，污、洁相对分开。

    （五）门诊的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生，要经相应的消防、环保、疾病控制等部门检测验收合格。

    （六）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （七）药房面积不少于30平方米。

    （八）检验室面积不少于50平方米。

五、     设备

    （一）基本设备：氧气瓶、气管插管、电动吸引器、自动洗胃机、心电监护仪、显微镜、尿常规分析仪、全自动生化分析仪、血球计数仪、恒温箱、电冰箱、100MA以上X光机、B超、高压灭菌设备。

    （二）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

    （三）药房应配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

六、     开展母婴保健技术服务、计划生育手术、性病、医疗美容、精神病诊疗服务的，应依据有关规定申请批准。

七、     门诊应有健全的管理制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于150万元。

    注1　此项原文为：（二）至少设有药房、化验室、X光室、处置室、治疗室、消毒供应室、注射室、医疗质量控制室。

    注2　此项为新增加内容。

    注3　此项原文为：（一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注4　此句为新增加内容。

口腔门诊部设置规范

一、     牙椅

    至少有牙科综合治疗椅6台。

二、     科室设置

    能开展口腔内科、口腔外科和口腔修复科的大部分诊治工作。不设分科，有条件的可分设专业组（室）。有专人负责药剂、化验、放射、消毒供应等工作。

三、     人员

    （一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在门诊部以上医疗机构工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注1

    （二）每台牙科治疗椅平均至少配备1.03名卫生技术人员。

    （三）至少有6名口腔执业医师，其中有1名具有副主任医师以上职称的医师。

    （四）牙科治疗椅超过6台的，每增设1台，至少增加1名口腔执业医师。

    （五）医生与护理人员之比不低于1∶1，至少有2名护师以上职称的护士。所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （六）本科以上学历人员比例不低于50%。

四、     选址

    （一）门诊部所在社区的服务人口为1万-2万人。

    （二）新增门诊部与诊所之间的最短距离不小于500米，与门诊部、社区健康服务中心（均含医院内设的）或医院之间的最短距离不小于1000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    门诊应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）门诊部相对独立，有单独通道。

    （二）门诊部的建筑面积不少于400平方米。注2业务用房的总建筑面积＝100平方米（基础面积）＋牙椅数×50平方米。

    （三）每台牙科治疗椅使用面积不少于10平方米，并相对隔开。

    （四）门诊部的地面装修应使用防滑、防噪音的材料，墙面使用材料应易于清洗消毒，各诊室相互独立，建筑布局符合卫生学要求，要有一定的区域划分，应做到人、物流向合理，污、洁相对分开。

    （五）门诊的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、要经相应的消防、环保、疾病控制等部门检测验收合格。

    （六）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （七）药房面积不少于20平方米。

    （八）检验室面积不少于30平方米。

六、     设备

    （一）基本设备：电动吸引器、显微镜、X光牙片机、全景X光机、银汞搅拌器、光敏固化灯、超声洁治器、铸造机、紫外线灯、高压灭菌设备、有开展血常规，出凝血时间的检验设备。

    （二）牙椅单元设备：牙科综合治疗椅1台、低速牙科切割装置1套、医师座椅1个、病历书写桌1张、口腔检查器械1套。配备中高速牙科切割装置不少于牙科治疗椅总数的二分之一。

    （三）药房应配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （四）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

七、     门诊应有健全的管理制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于150万元。

    注1　此项原文为：（一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在医院工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注2　此句为新增加内容。

医疗美容门诊部设置规范

一、     床位

    至少设有美容治疗床4张，手术床2台，牙科综合治疗椅2台，观察床2张。

二、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有美容咨询室、美容外科、美容皮肤科、美容牙科，可设美容中医科、美容治疗室。

    （二）医技科室：至少设有药房、化验室、手术室、治疗室、处置室、消毒供应室。

三、     人员

    （一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在门诊部以上医疗机构从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注

    （二）每台手术床平均至少配备2.4名相关专业卫生技术人员。

    （三）每张观察床、牙科综合治疗椅平均至少配备1.03名相关专业卫生技术人员。

    （四）至少有5名执业医师，其中至少有1名具有副主任医师以上职称的主诊医师。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （五）每科目至少有1名本专业具有主治医师以上职称的主诊医师。

    （六）至少有5名护士，其中至少有2名具有护师以上职称的护士，所有护士应有《护士执业证书》并经执业注册。

    （七）本科以上学历人员比例不低于50%。

四、     选址

    （一）门诊部所在社区的服务人口为1万-2万人。

    （二）新增门诊部与诊所之间的最短距离不小于500米，与门诊部、社区健康服务中心（均含医院内设的）或医院之间的最短距离不小于1000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     建筑、设施与环境

    门诊应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）门诊部相对独立，有单独通道。

    （二）门诊部建筑面积不少于400平方米，诊室每张美容治疗床、牙科每台综合治疗椅平均使用面积不少于8平方米。

    （三）诊室独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）门诊部地面应使用防滑、防噪音的材料，墙面使用易于清洗消毒的材料，建筑布局符合卫生学要求，要有一定的区域划分，应做到人、物流向合理，污、洁相对分开。

    （五）门诊的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、要经相应的消防、环保、疾病控制等部门检测验收合格。

    （六）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （七）手术室净使用面积不少于25平方米，布局要符合医院感染控制专业的要求，有独立的空气调节系统，配备相应的手术设备。在两台手术床的基础上，每增加1台手术床，应增加手术室使用面积7平方米。

    （八）药房面积不少于40平方米。

    （九）检验室面积不少于80平方米。

六、     设备

    （一）基本设备：手术床和成套美容外科手术器械、无影灯、紫外线消毒灯、高压蒸气灭菌设备、电凝器、电动吸引器、离子喷雾器、多功能美容仪、皮肤磨削机、纹眉机、激光治疗机、电冰箱、消毒柜、牙科必备的消毒设备、具有上网功能的计算机。

    （二）具有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

    （三）药房应配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

七、     制订各项规章制度，有国家制定或认可的医疗美容技术操作规范、护理技术操作规范、感染管理规范、消毒技术规范，并成册可用。

八、     符合卫生部《医疗美容服务管理办法》的规定。

九、     注册资金到位并不少于150万元。

    注　此项原文为：（一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

耳鼻咽喉专科门诊部设置规范

一、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有耳鼻喉科、中医耳鼻咽喉科、急诊室。

    （二）医技科室：至少设有药房、化验室、治疗室、注射室、处置室、消毒供应室；手术室、X光室为选设科室。

    （三）（此项废止）注1

二、     人员

    （一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在门诊部以上医疗机构从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注2

    （二）至少有5名执业医师，其中每临床科室至少有一名副主任医师以上职称的医师，每增加一临床科室，应增加相应专业的执业医师。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。注3

    （三）每个医技科室至少配有1名中级以上职称的卫生技术人员。

    （四）至少有5名护士，其中至少有1名有主管护师以上职称的护士，所有护士应具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （五）本科以上学历人员比例不低于50%。

三、     选址

    （一）门诊部所在社区的服务人口为1万-2万人。

    （二）新增门诊部与诊所之间的最短距离不小于500米，与门诊部、社区健康服务中心（均含医院内设的）或医院之间的最短距离不小于1000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

四、     建筑、设施与环境

    门诊应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）门诊部相对独立，有单独通道。

    （二）门诊部的建筑面积不少于500平方米。注4业务用房的总建筑面积＝200平方米（基础面积）＋临床科室数×60平方米。

    （三）各诊室相对独立，使用面积不少于10平方米。

    （四）门诊部的地面装修应使用防滑、防噪音材料，墙面使用易于清洗消毒的材料。建筑布局符合卫生学要求，要有一定的区域划分，做到人、物流向合理，污、洁相对分开。

    （五）门诊的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生要经相应的消防、环保、疾病控制等部门检测验收合格。

    （六）手术室处于门诊较安静、空气清新、光线充足的地方，手术间使用面积至少25平方米，符合医院感染控制专业的要求。

    （七）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （八）中、西药房面积不少于60平方米，其它业务按要求另行设置。

    （九）门诊检验室面积不少于50平方米。

五、     设备

    （一）基本设备：

    临床诊疗设备：氧气瓶、除颤器、呼吸机、麻醉机、B超、心电图、电动吸引器、气管插管、静脉切开包、气管切开包、血氧心电监护仪。

    专科设备：电测听、声导抗、纤维鼻咽喉镜、鼻内窥镜及手术器械以及内窥镜图象显示系统；如开展耳显微手术需手术显微镜、耳科手术电钻及耳显微手术器械。

    检验设备：血球计数仪、钾钠氯分析仪、全自动生化分析仪、尿常规分析仪、恒温箱、显微镜、电冰箱、离心机。

    供应室设备：高压灭菌设备。

    （二）药房应配备和提供与药学部门承担任务相适应的仪器和设备。

    （三）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

六、     开展医疗美容服务的，应依据有关规定申请批准。

七、     门诊应有健全的、行之有效的、全面的管理制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于150万元。

    注1　此项原文为：（三）设医疗质量控制科，由1名副高职称以上医师负责。

    注2　此处原文为：（一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注3　此项原文为：（二）至少有5名执业医师，其中其中至少有1名主任医师，每临床科室至少有一名副主任医师以上职称的医师，每增加一临床科室，应增加相应专业的执业医师。所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    注4　此句为新增加内容。

中医专科门诊部设置规范

一、     科室设置

    （一）临床科室：至少设有1个或若干个相关的一级科目，下设3个以上二级科目或专业科室。

    （二）医技科室：至少设有中西药房、化验室、X光室、治疗室、处置室、消毒供应室。

    （三）（此项废止）注1

二、     人员

    （一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在门诊部以上医疗机构从事相应中医临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注2

    （二）至少有5名中医医师，其中至少有1名副主任医师以上职称的本专业医师，每临床科室至少有1名主治医师或以上职称医师，所有医生应具有《医师资格证书》并经执业注册。

    （三）每个医技科室至少配有1名中级以上职称的卫生技术人员。

    （四）至少有5名护士，其中至少有1名有主管护师以上职称，所有护士均持有《护士执业证书》并经执业注册。

    （五）本科学历以上人员比例不低于50%，中医药人员占医药人员总数的比例不低于70%。

三、     选址

    （一）门诊部所在社区的服务人口为1万-2万人。

    （二）新增门诊部与诊所之间的最短距离不小于500米，与门诊部、社区健康服务中心（均含医院内设的）或医院之间的最短距离不小于1000米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

四、     建筑、设施与环境

    门诊应有良好的采光通风，建筑设计、设施应满足诊疗和管理工作要求，体现以病人为本的原则，符合卫生学和美学的要求，创造和谐的就医和人文环境。

    （一）门诊部相对独立，有单独通道。

    （二）门诊部的建筑面积不少于500平方米。注3业务用房建筑面积＝200平方米（基础面积）＋临床科室数×60平方米。

    （三）各诊室相对独立，面积不少于12平方米。

    （四）地面装修应使用防滑、防噪音材料、墙面使用易于清洗消毒的材料。建筑布局符合卫生学要求，要有一定的区域划分，做到人、物流向合理，污、洁相对分开。

    （五）门诊的基础设施，包括消防、环境保护、放射卫生、电梯要经相应的消防、环保、疾病控制、质量监督等部门的检测验收合格。

    （六）消毒供应室符合卫生部《医院消毒供应室验收标准》的要求。

    （七）中、西药房面积不少于30平方米，其它业务按要求另行设置。

    （八）检验室面积不少于50平方米。

五、     设备

    （一）基本设备：临床诊疗设备：氧气瓶、呼吸机、B超、心电图机、自动洗胃机、心电监护仪、紫外线灯等。

    红外线治疗仪、中药汽疗仪、中药熏蒸机。中药熏蒸治疗仪、电针仪等中医诊疗设备。

    检验设备：血球计数仪、尿常规分析仪、恒温箱、显微镜、电冰箱、离心机。

    （二）药房应配备与承担药学任务相适应的仪器和设备。

    （三）有与开展诊疗科目相应的其他诊疗设备。

六、     开展母婴保健技术服务、计划生育手术、性病、医疗美容、精神病等诊疗项目，应依据有关规定申请批准。

七、     门诊应有健全的管理制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于150万元。

    注1　此项原文为：（三）设医疗质量控制科，由1名副高职称以上医师负责。

    注2　此项原文为：（一）门诊部主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事相应中医临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注3　此句为新增加内容。

普通诊所设置规范

一、     科室

    （一）至少设有诊室、处置室、治疗室、观察室、消毒供应室。注1

    （二）可选设化验室、心电图检查室、药房。注2

二、     人员

    （一）诊所主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在医疗机构从事本专业临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注3

    （二）至少有1名护士，持有《护士执业证书》并经执业注册。

    （三）可配备相应的检验、心电图和药剂技术人员各1名。注4

三、     选址

    （一）诊所所在社区的服务人口在5000人以上。

    （二）与现有任何医疗机构之间的最短距离不少于500米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

四、     房屋

    （一）（此项废止）注5

    （二）业务用房建筑面积不少于80平方米。每室独立且符合卫生学布局及流程，各室使用面积不少于10平方米。注6

    （三）诊所的地面和墙面要使用易于清洗消毒的材料，要有经验收合格的消防和污水处理设施，有良好的采光和通风，消毒供应室应有合理的工作流程。

五、     设备

    （一）基本设备：给氧装置、诊察床、诊察桌、诊察凳、听诊器、血压计、出诊箱、体温计、污物桶、压舌板、处置台、注射器、纱布罐、方盘、药品柜、紫外线灯、高压灭菌设备、密闭式无菌物品存放柜。

    （二）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

六、     不得开展母婴保健技术服务、医疗美容、性病、戒毒、精神病诊疗服务，不得开展任何手术治疗。

七、     制订各项规章制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于20万元。

    注1　此项原文为：至少设有诊室、处置室、治疗室、药房、消毒供应室。

    注2　此项为新增加内容。

    注3　此项原文为：（一）诊所主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事本专业临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注4　此项原文为：（三）至少配备相应的检验和药剂技术人员各1名。

    注5　此项原文为：（一）诊所相对独立，医疗用房与生活用房分开。与同类医疗机构的直线距离不少于0.5公里。

    注6　此项原文为：（二）业务用房建筑面积不少于80平方米。各室必须独立，使用面积不少于10平方米。

口腔诊所设置规范

一、     牙椅

    至少设有牙科综合治疗椅1台。

二、     科室设置

    能开展口腔内科、口腔外科和口腔修复科的部分诊治工作。

三、     人员

    （一）诊所主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在医疗机构注1从事口腔临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    （二）至少有1名护士，持有《护士执业证书》并经执业注册。

四、     选址

    （一）诊所所在社区的服务人口在5000人以上。

    （二）与现有任何医疗机构之间的最短距离不少于500米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

五、     房屋

    （一）业务用房建筑面积不少于80平方米。每室独立且符合卫生学布局及流程，诊室每台牙科治疗椅使用面积不少于10平方米。注2

    （二）诊所的地面和墙面要使用易于清洗消毒的材料，要有经验收合格的消防和污水处理设施，有良好的采光和通风，消毒供应室应有合理的工作流程。

六、     设备

    （一）基本设备：电动吸引器、X光牙片机、银汞搅拌器、紫外线灯、高压灭菌设备、药品柜。

    （二）牙椅单元设备：牙科综合治疗椅1台、低速牙科切割装置1套、医师座椅1个、病历书写桌1张、口腔检查器械1套。

    （三）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

七、     不得开展母婴保健技术服务、医疗美容、性病、戒毒、精神病诊疗服务，不得开展任何手术治疗。

八、     制订各项规章制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

九、     注册资金到位并不少于20万元。

    注1　此项原文为：（一）诊所主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事口腔临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注2　此项原文为：（二）业务用房建筑面积不少于80平方米。各诊室必须独立，诊室每台牙科治疗椅使用面积不少于10平方米。

中医诊所设置规范

一、     科室

    至少设有诊室、处置室、治疗室、消毒供应室。可选设药房。注1

二、     人员

    （一）诊所主要负责人应具有中医《执业医师资格证书》并经执业注册，在医疗机构从事中医本专业临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注2

    （二）设置中药饮片和成药柜的，须配备1名具有中药士以上职称的中药人员。

三、     选址

    （一）诊所所在社区的服务人口在5000人以上。

    （二）与现有任何医疗机构之间的最短距离不少于500米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

四、     房屋

    （一）业务用房建筑面积不少于80平方米。每室独立且符合卫生学布局及流程，各室使用面积不少于10平方米。注3

    （二）诊所的地面和墙面要使用易于清洗消毒的材料，要有经验收合格的消防和污水处理设施，有良好的采光和通风，消毒供应室应有合理的工作流程。

五、     设备

    （一）基本设备：给氧装置、诊察床、诊察桌、诊察凳、听诊器、血压计、出诊箱、体温计、污物桶、压舌板、处置台、注射器、纱布罐、方盘、药品柜、紫外线灯、灭菌设备、密闭式无菌物品存放柜。

    （二）有与开展的诊疗科目相应的其他设备及中医诊疗器具。

六、     不得开展母婴保健技术服务、医疗美容、性病、戒毒、精神病诊疗服务，不得开展任何未经许可的手术治疗。

七、     制订各项规章制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作规范，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于20万元。

    注1　此款原文为：至少设有诊室、处置室、治疗室、药房、消毒供应室。

    注2　此项原文为：（一）诊所主要负责人应具有中医《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级医院从事中医本专业临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注3　此项原文为：（二）业务用房建筑面积不少于80平方米。各室相对独立，使用面积不少于10平方米。

中西医结合诊所设置规范

一、     科室

    至少设有诊室、处置室、治疗室、消毒供应室。可选设药房。注1

二、     人员

    （一）诊所主要负责人应具有中西医结合《执业医师资格证书》并经执业注册，在医疗机构从事中西医结合本专业临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。注2

    （二）至少有1名护士，具有《护士执业证书》并经执业注册。

    （三）设置有药房的，配备药士以上职称的药剂人员至少1名。注3

三、     选址

    （一）诊所所在社区的服务人口在5000人以上。

    （二）与现有任何医疗机构之间的最短距离不少于500米。

    （三）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

    （四）选址相邻权利人（业主/住户和社区内现有医疗机构）无明显反对意见（以卫生行政部门组织公示和专门委员会收集的意见为准）。选址前，设置申请人应征询相邻权利人的意见。

四、     房屋

    （一）业务用房建筑面积不少于80平方米。每室独立且符合卫生学布局及流程，各室使用面积不少于10平方米。注4

    （二）诊所的地面和墙面要使用易于清洗消毒的材料，要有经验收合格的消防和污水处理设施，有良好的采光和通风，消毒供应室应有合理的工作流程。

五、     设备

    （一）基本设备：给氧装置、诊察床、诊察桌、诊察凳、听诊器、血压计、诊槌、出诊箱、体温计、污物桶、压舌板、处置台、注射器、纱布罐、方盘、药品柜、紫外线灯、灭菌设备、密闭式无菌物品存放柜。

    （二）有与开展的诊疗科目相应的其他中西医诊疗设备。

六、     不得开展母婴保健技术服务、医疗美容、性病、戒毒、精神病诊疗服务，不得开展任何未经许可的手术治疗。

七、     制订各项规章制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于20万元。

    注1此款原文为：至少设有诊室、处置室、治疗室、消毒供应室。

    注2　此项原文为：（一）诊所主要负责人应具有中西医结合《执业医师资格证书》并经执业注册，在医院从事中西医结合本专业临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注3　此项原文为：（三）配备药士以上职称的药剂人员至少1名。

    注4　此项原文为：（二）业务用房建筑面积不少于80平方米。各室相对独立，使用面积不少于10平方米。

医务室设置规范

一、     科室

    （一）至少设有诊室、处置室、治疗室、观察室、消毒供应室。注1

    （二）可选设化验室、心电图检查室、药房。注2

二、     人员

    （一）医务室主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在医疗机构执业满5年，身体健康并能亲自主持医疗工作。注3

    （二）至少有1名护士，持有《护士执业证书》并经执业注册。

    （三）可配备相应的检验、心电图和药剂技术人员各1名。注4

三、     选址

    （一）医务室所在单位的服务人口在500人以上。

    （二）选址与周围托幼机构、中小学校、食品生产经营单位、肉菜市场之间应物理分隔，符合卫生及预防疾病的要求。

四、     房屋

    （一）医务室设置在单位内部，相对独立，医疗用房与生活用房分开。

    （二）业务用房建筑面积不少于60平方米。每室独立且符合卫生学布局及流程，各室使用面积不少于10平方米。注5

    （三）医务室的地面和墙面要使用易于清洗消毒的材料，要有经验收合格的消防和污水处理设施，有良好的采光和通风，消毒供应室应有合理的工作流程。

五、     设备

    （一）基本设备

    给氧装置、诊察床、诊察桌、诊察凳、听诊器、血压计、出诊箱、体温计、污物桶、压舌板、处置台、注射器、纱布罐、方盘、药品柜、紫外线灯、高压灭菌设备、密闭式无菌物品存放柜。

    （二）有与开展的诊疗科目相应的其他设备。

六、     不得开展母婴保健技术服务、医疗美容、性病、戒毒、精神病诊疗服务，不得开展任何手术治疗。

七、     制订各项规章制度，有国家制定或认可的医疗、护理技术操作规程，并成册可用。

八、     注册资金到位并不少于20万元。

    注1　此项原文为：至少设有诊室、处置室、治疗室、药房、消毒供应室。

    注2　此项为新增加内容。

    注3　此项原文为：（一）医务室主要负责人应具有《执业医师资格证书》并经执业注册，在一级以上医院从事本专业临床工作5年以上，身体健康并能亲自主持医疗工作。

    注4　此项原文为：（三）至少配备相应的检验和药剂技术人员各1名。

    注5　此项原文为：（二）业务用房建筑面积不少于60平方米。各室必须独立，使用面积不少于10平方米。
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