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传染病防治分类监督综合评价模式（以下简

称综合评价模式）是我国现阶段提升医疗卫生机

构传染病防治监督管理水平的创新举措。自 2014
年以来我国陆续颁布多项有关综合评价模式的政

策文件，2019年国家卫生健康委办公厅印发的《关

于进一步推进医疗卫生机构传染病防治分类监督

综合评价工作的通知》（国卫办监督函〔2019〕306
号）（以下简称《综合评价工作的通知》）强调，将综

合评价工作作为健康中国战略实施的重点常规工

作予以持续推进［1］。文件的出台为推进综合评价

模式提供了良好的政策框架，但该模式自试点以

来，在取得明显成效的同时也暴露出我国医疗卫

生机构传染病防治监督管理中存在的问题。因

此，如何规范传染病防治事中事后监管，建立更

加科学的传染病防治监督评价体系，提高执法效

率，逐步实现“监管内容可控、防治成效可量、工作

模式常态、监督效率优化”的工作目标，是当下传

染病防治监督管理亟待解决的课题。故本研究通

过引入态势分析法（strengths weaknesses opportuni⁃
ties threats，SWOT）分析模型，从优势、劣势、机遇及

威胁四个方面全面分析综合评价模式的内外部环

境，为更好解决我国医疗卫生机构在传染病防治监

督管理中存在的问题提出政策建议［2］。

一、综合评价模式的概念

综合评价模式是从监督执法的角度，使用系统

和规范的方法，在对医疗卫生机构分类的基础上，

结合传染病防治工作重点和监督要点，分别建立医

疗卫生机构履行传染病防治职责现场监督检查量

化评价指标体系，同时对多个不同级别和类别的医

疗卫生机构实施现场监督检查，并对其作出定量化

的总体判断［3］。目的在于督促各级各类医疗卫生机

构严格履行传染病防治职责与任务［4］，以持续提升

传染病防治监督管理水平［5］。
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二、综合评价模式实施现状

（一）试点阶段

为提高传染病防治工作水平和效率［6］，按照国

务院关于一般领域实行“双随机、一公开”监管和重

点领域实行重点监管的要求，并考虑到传染病防治

对国家安全的重要性，研究将医疗卫生机构传染病

防治列为重点监管清单的可行性［7］，原国家卫生计

生委于2014—2015年，选取辽宁、上海、浙江、安徽、

河南 5省份作为首批综合评价模式试点省份［8］，用

分类监督综合评价的方式方法反映医疗卫生机构

传染病防治工作的现状和管理效果，取得明显成

效。2016—2017年，原国家卫生计生委在北京、山

西、广东、江苏、陕西等12省份继续推进综合评价模

式试点工作，每省份试点工作范围也不断扩大，同

时启动了传染病防治卫生监督信息化建设［1］。

（二）全面推进阶段

2018—2021年，国务院办公厅和国家卫生健康

委办公厅先后印发《关于印发深化医药卫生体制改

革 2018年下半年重点工作任务的通知》（国办发

〔2018〕83号）和《综合评价工作的通知》，要求不断

创新完善综合监管体制机制改革，依据综合监管制

度在全国推广实施综合评价模式，同时不断完善综

合评价指标体系，开发建设医疗卫生机构传染病防

治分类监督综合评价信息报送系统，并启用国家卫

生信息平台传染病防治分类监督综合评价模块，助

推传染病防治监督管理取得良好成效，管理水平和

行业监管能力迈上新台阶。

基于国家卫生健康委监督信息报告系统，

2021年全国医疗卫生机构传染病防治分类监督综

合评价项目数据分析结果表明，全国 31个省（自治

区、直辖市）和新疆生产建设兵团的 391 981家医

疗卫生机构进行了传染病防治分类监督综合评价，

包括医疗机构 389 660家、疾病预防控制机构1 778
家和采供血机构543家，较2018年增长了89.14%。

三、综合评价模式的SWOT分析

综合评价模式是现阶段探索出来适合我国国

情的传染病防治监督管理模式，在实际实施过程

中，其内部优势与劣势共存、外部机遇与威胁同

在。SWOT分析法是决策制定的一种常用方法，有

助于决定发展战略并获得竞争优势，因此通过引入

SWOT分析模型全面分析综合评价模式的内外部环

境，制定相应战略计划，有助于优化综合评价模式［9］。

（一）优势（Strengths，S）
1. 全面了解全国医疗卫生机构传染病防治监

督管理现状

将综合评价模式创新性地应用于医疗卫生机

构传染病防治监督管理中，各级卫生监督机构依照

传染病防治相关法律法规、规章制度及条例所规定的

医疗卫生机构传染病防治监督管理工作要点对其进

行全过程、全环节的监督［10］。通过应用综合评价模

式，明确监督管理工作的重点和要点内容，掌握突出

问题和薄弱环节［2］，并以突出问题和薄弱环节为突破

口，制定整改策略，改变监督管理工作现状。

2. 提高医疗卫生机构主体责任意识及传染病

防治监督工作能力

以开展综合评价工作为契机，医疗卫生机构通

过完善传染病防治监督管理工作规章条例，建立自

我检查评估系统，强化其传染病防治工作主体责任

意识；从理论到实践，通过对卫生监督执法人员进

行传染病防治知识、法律法规知识以及评价工作检

查标准和方法的培训，提升其传染病防治监督管理

工作要点掌握水平［5］；将传染病防治日常监督检查

与“双随机、一公开”抽查机制相结合，避免选择性

执法检查以提高执法力度。

3. 综合评价模式政策体系不断优化

近年来，党中央、国务院对综合评价工作予以

高度重视，出台了一系列相关政策文件。2018年，

国务院办公厅印发的《关于改革完善医疗卫生行业

综合监管制度的指导意见》（国办发〔2018〕63号），

要求创新监管模式，全面推进“双随机、一公开”抽

查机制实施，建立综合监管结果协同运用机制［11］。

2019年发布的《综合评价工作的通知》提出，要进一

步推进综合评价模式的应用，并作为推进医改和维

护人民健康权益的有力保障。

4. 综合评价结果纳入三级医院等级评审标准

2020年，国家卫生健康委印发的《三级医院评

审标准（2020年版）》（国卫医发〔2020〕26号）规定，

医院在评审周期内若发生“综合评价结果为重点监

督单位（以两年来最近一次评价结果为准）”的情

形，将延期一年纳入评审［12］。通过将综合评价结果

纳入三级医院等级评审标准，充分发挥其以评促管

效能，彰显传染病防治监督管理在医疗卫生机构日

常监管中的重要地位［9］。

（二）劣势（Weaknesses，W）

1. 部分评价指标缺乏可操作性

从综合评价模式的内涵出发，传染病防治监督

管理在医疗卫生机构中涉及的内容点多、面广，为

确保现场监督检查结果的准确性，评价指标的设计

必须确保具有代表性和可操作性。然而，现行的部

分评价指标要求过于严苛，脱离实际，导致某些指

标的重点监督率过高，同时，部分评价指标无相关

法律依据，监督工作难以执行。另外，因评价标准

的设定不够明确，且评价表中部分指标的设定与实

际管理工作中的要求不一致，在对机构进行项目检
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查打分时易出现偏差。因此，评价指标的设定有待

细化［9］。

2. 综合评价结果应用不到位

综合监管结果协同运用机制要求将综合评价

结果与实际工作相结合，以评价结果促进工作的改

进，综合评价结果是否应用到位关系着协同运用机

制在传染病防治监督管理中的有效实施。目前，在

实际工作中发现，卫生行政部门未能与其他政府部

门搭建良好有效的沟通桥梁，导致综合评价结果应

用不到位，主要体现为两方面：①卫生行政部门和

疾病预防控制机构在许可、校验及日常业务管理工

作中，对发现的医疗卫生机构违法违规行为未能及

时移交或不移交至卫生监督机构，致使日常管理中

发现的违法行为未能得到应有处罚；②卫生监督机

构未及时将行政处罚结果告知相关部门，后者在医

疗卫生机构校验中未将行政处罚情况作为一项考

核内容，导致校验与监督检查脱节，综合评价工作

管理机制未能真正发挥规范医疗卫生机构落实主

体责任的作用［10］。

3. 信息报告系统有待优化

建立一个完善的信息报告系统是医疗卫生机

构传染病防治监督管理水平提升的关键。综合评

价结果来源于现场监督检查后的数据统计与分析，

因此信息报告系统的实用性和可操作性至关重

要。目前，综合评价工作采用国家卫生监督信息报

告系统中新增的“监督检查、监测填报”模块进行数

据填报与统计分析，卫生监督员在完成现场监督检

查评价后，按规定将评价表打分情况上传至系统，

相较于以往采用EpiData软件进行数据整理与分析

更高效。但该系统的数据统计分析功能仍需加强，

问题主要体现为三方面：①数据上传系统后仅能自

动导出针对全国整体检查情况的评价结果汇总表，

无法导出按地区分类的分析结果，妨碍了各地对评

价结果的应用。②以全国为单位从系统中直接导

出的数据与以各省份为单位计算出的数据不一致；

被纳入综合评价范畴的医疗卫生机构数与实际接

受各项检查的机构数不一致，例如2021年度被纳入

综合评价范畴的医疗卫生机构数为391 981，而接受

综合管理项检查的机构数为 385 043。③系统内部

分信息无法及时更新，不利于评价结果信息实时共

享。信息报告系统中存在的问题导致综合评价数

据的有效利用率较低［12］，因此，优化信息报告系统

势在必行。

（三）机遇（Opportunities，O）
1. 良好的政策环境有利于综合评价模式的持

续推进

我国政府高度重视综合评价工作的开展，陆续

颁布多项政策鼓励并指导综合评价模式的应用。

2020年 10月，国家卫生健康委法规司发布《中华人

民共和国传染病防治法》（修订草案征求意见稿），

规定，“对疾病预防控制机构、医疗机构、采供血机

构的传染病防治工作进行分类监督综合评价”，“评

价结果纳入日常管理考核内容”是县级以上人民政

府、卫生健康主管部门及其委托的卫生健康监督机

构对传染病防治工作履行监督检查的职责之一［13］。

2.“互联网+”赋能传染病防治监督管理水平

提升

2019年国务院出台的《关于加强和规范事中事

后监管的指导意见》（国发〔2019〕18号），提出要深

入推进“互联网+监管”，依托国家“互联网+监管”系

统，加强监管信息归集共享，深化信息采集、数据分

析、监督执法及在线监测等业务应用，充分运用大

数据技术，推广信息化监督执法模式，提升监管精

准化、智能化水平。

3. 国家疾病预防控制局的成立为综合评价模

式带来新的发展契机

2021年4月28日，中华人民共和国人力资源和

社会保障部宣布国家疾病预防控制局成立。国家

疾病预防控制局贯彻落实党中央关于疾病预防控

制工作的方针政策和决策部署，在履行职责过程中

坚持党对疾病预防控制工作的集中统一领导，其成

立意味着疾控机构职能正朝向改变重医疗轻疾控

现状的方向努力，从单纯预防控制疾病向全面维护

和促进全人群健康转变。国家疾病预防控制局内

设机构“综合监督一司”，承担医疗机构疾病预防控

制监督工作，组织对医疗机构开展疾病预防控制工

作的督导、检查和考核，依法组织查处传染病防治

重大违法行为，指导建立疾病预防控制监督员制

度，且主要职责之一为“统筹规划并监督管理传染

病医疗机构及其他医疗机构疾病预防控制工作，指

导建立疾病预防控制监督员制度，制定疾病预防控

制系统队伍建设的方针政策并组织实施”。因此，

国家疾病预防控制局的成立对于理顺各机构传染

病防治职能，进行新一轮的资源整合和优化并形成

监管合力有重要意义，为综合评价模式的应用带来

新的发展契机。

（四）威胁（Threats，T）
1. 各省份医疗卫生机构综合评价模式应用不

平衡

我国持续推进综合评价模式应用，且合理规划

综合评价监管制度的发展方向，但各省份综合评价

模式推进不一致，开展不平衡，在不同地区、类型的

医疗卫生机构中表现尤为明显［5］，例如不同地区被

纳入综合评价范畴的机构数量不一致，尤其是新疆地

区参评数量最少，从信息报告系统中导出的结果显

示，2021年新疆地区仅有158家医疗卫生机构被纳入
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检查，与参评数量为60 116家的山东省差距甚大。

2. 基层医疗卫生机构对传染病防治重视度不高

传染病防治在医疗卫生机构涉及的内容专业

性较强，且基层医疗卫生机构具有构成复杂、数量

多、分布广、规模小和管理水平参差不齐等特点。

从近几年的综合评价数据分析结果可以看出，基层

医疗卫生机构尤其是乡镇卫生院和村卫生室，对于

综合评价模式的理解度不高，存在不同程度传染病

防治管理意识淡漠、传染病防治人力不足和专业水

平不高等问题［14］。

四、基于SWOT分析的综合评价模式

持续推进建议

根据综合评价模式所面临的内外部环境，全面

分析上述优势、劣势、机会和威胁四个方面，制定出

SO，WO，ST，WT四种发展策略，见表1。
表 1 我国医疗卫生机构传染病防治分类监督综合评价模

式的SWOT分析矩阵

分类

外部机会（O）

外部威胁（T）

内部优势（S）
把握时代机遇，
完善法律法规，
健全信息报告系
统，提高综合评
价效率（SO）
加大政策倾斜，
健全综合监管结
果 协 同 运 用 机
制，完善人力资
源配置（ST）

内部劣势（W）

把握政策红利，优化指
标，发挥评价作用与价
值，提升信息系统功
能，助力“互联网+卫生
监督”发展（WO）
取长补短，借鉴先进力
量，增加财政支持，提
高综合监督管理机制
能力（WT）

（一）SO发展战略——增长型战略

结合国家疾病预防控制局关于“组织拟订传染

病预防控制及公共卫生监督的法律法规草案、政

策、规划、标准，负责疾病预防控制网络和工作体系

建设”的职责任务，完善传染病防治法律法规和标

准体系建设。健全综合监管信息系统［15］，建立方便

高效的数据分析系统，应用大数据对综合评价结果

进行评估、预警，提高传染病防治综合评价效率，以

此不断巩固传染病防治在医疗卫生机构监管体系

中的作用与地位［16］。

（二）WO发展战略——扭转型战略

把握国家疾病预防控制局成立为综合评价模

式带来的发展契机，结合医疗卫生机构工作实际，

加强指标的可操作性，严格落实评价结果的应用。

重视传染病防治信息化建设，优化信息报告系统，

开发和提升信息系统功能，从评价结果数据录入、

汇总分析、监测预警和结果查询等环节着手完善功

能。一是完善信息系统中各省份的本底信息，以便

查询各地综合评价模式推进情况；二是增强系统的

统计分析功能，弥补现阶段无法导出各地区现场监

督检查评价结果以及八大项检查项目中具体检查

内容完成情况的弊端，以提高评价结果的有效利用

率，便于各地卫生监督部门针对薄弱环节进行整

治；三是提升信息报告系统自检功能，对错误信息

及时进行提醒，同时改善基层数据化建设相对落后

的情况，做到国家与地方数据及时更新并同步信

息，以提高信息报告系统运行速度。以“互联网+
卫生监督”为支撑，通过完善信息报告系统功能，

提高评价结果数据利用率，以充分发挥综合评价

模式在医疗卫生机构传染病防治中的作用［5］。

（三）ST发展战略——多元化战略

首先，建立综合监管结果协同运用机制。建立

健全综合评价结果与医疗卫生机构日常监管、信用

评价等的挂钩机制，以及与其他有关部门的信息共

享及联动惩戒机制，推进综合评价结果统筹运用。

其次，全面推行医疗卫生机构自评报告制度［12］，强

化主体责任意识。最后，加强人才队伍建设。通过

微信公众号、微博及抖音等网络交流平台，创新性

地开展以“传染病防治知识及监督检查要点重点”

为核心内容的线上培训与交流会，及时宣传普及传

染病防治卫生监督最新知识与相关资源信息，提高

卫生监督员基本知识素养，促进其监督管理能力与

效率的双提升，打造专业化的综合监管队伍。

（四）WT发展战略——防御型战略

首先，以问题为导向，创造帮带环境，由国家卫

生健康委综合监督局牵头，联合各地各级卫生监督

部门，构建不同地区、类型医疗卫生机构之间的学

习桥梁，发挥“以好带差”作用，谋求共同进步的效

果。其次，提高医疗卫生机构对传染病防治监督管

理的重视程度，增强其传染病防治法律意识［17］。最

后，综合评价监督的重点在基层医疗卫生机构，必

须加强对基层医疗卫生机构的监督管理力度，督促

基层医疗卫生机构开展传染病防治知识及法律法

规学习，定期开展综合评价自查，以及时发现本单

位传染病防治监督管理的不足之处并积极整改。
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SWOT analysis of comprehensive evaluation mode for infectious
diseases classification and supervision in medical and healthcare

institutions in China
SHEN Huiyan1，HUANG Qian1，LI Zhenkun1，MA Zhixin2，ZHANG Dongmei1
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Abstract：The comprehensive evaluation mode of the classified supervision and control of infectious
diseases was an innovative measure to improve the level of supervision and management of infectious disease
prevention and control in medical and health institutions at this stage in China. Since the pilot of this model in
2014，it has not only achieved remarkable results but also exposed the problems in the supervision and
management of infectious diseases in China’s medical and health institutions. On the basis of summarizing the
current situation of the implementation status of the comprehensive evaluation model，this paper analyzed the
current situation and progression of the mode by using the SWOT（strengths weaknesses opportunities threats）
method for strategic management. This study also discussed the strengths，weaknesses，opportunities and
threats of the internal and external environment faced during the development of the model. It also proposes
development strategies and policy recommendations according to the SWOT analysis matrix to provide a
reference for effectively improving the level of the supervision and management of infectious disease prevention
and control.

Key words：medical and healthcare institutions； infectious disease control； classified supervision；
comprehensive evaluation；SWOT analysis
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