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在国家中医药管理局“十一五”重点专科协作组、

协作分组工作会议上的讲话

国家中医药管理局医政司司长许志仁

2009年2月27日

一、2008年工作回顾

2008年，国家中医药管理局“十一五”重点专科协作组主要完成了两项工作任务：一是梳理主攻病种临床诊疗方案；二是形成主攻病种中医治疗现状评价分析报告。

临床诊疗方案的梳理工作是整个“十一五”重点专科建设工作开展的基础，只有摸清目前全国中医临床治疗现状，包括中医治疗方法、效果、治疗难点、解决难点思路等，才能有的放矢地开展下一步工作。2008年，诊疗方案进行了反复的梳理、审核和修改，梳理时间也由原来计划的半年延长到一年。梳理出的1600余份诊疗方案基本反映了目前国家中医重点专科的中医临床治疗方法、疗效水平、中医治疗难点和解决思路。并在此基础上总结归纳出了146份主攻病种中医治疗现状评价分析报告。

在工作开展的过程中，各协作组、协作分组的牵头单位做了很多工作，在承担日常繁重医疗任务的同时，担负起来专科协作组的各项任务；同时协作组、协作分组牵头单位的领导对这项工作给予了很大的支持，不仅安排专人负责，还安排专项经费，提供办公场所，保障了协作组各项工作的顺利开展。

总之，在大家的共同努力下，基本完成了“十一五”重点专科协作组2008年的工作任务。

二、重点专科建设的目标和总体思路

重点专科建设工作的目标在于提高中医药的临床疗效，为老百姓解决病痛。中医药要发展，关键在于临床疗效。提高疗效，必须立足于临床实际，以重点专科为切入点。要在梳理清楚各病种中医治疗现状、疗效水平、治疗难点和解决思路等问题的基础上，开展大范围协作，通过协作组形式，对有效方案进行验证，针对难点进行攻关，不断优化、完善诊疗方案，促进中医临床疗效的提高。

对中医重点专科建设工作我们有一个总体思路，可以概括为“131行动计划”。“1”即一个目标，以提高中医临床疗效为中医重点专科建设的总体目标；“3”即三年时间，从2008年到2010年；“1”即十项工作：一是梳理各重点专科主攻病种临床诊疗方案，二是形成主攻病种中医治疗现状评价分析报告，三是验证诊疗方案的有效性，四是研究解决中医药治疗的难点，五是优化诊疗方案，六是建立视频网络系统，推广优化后的诊疗方案，七是向社会宣传中医药治疗具有优势的病种，八是完成各重点专科项目单位建设任务，九是形成各专科建设工作指南，十是每个主攻病种组建锤炼一支队伍。

目前我们正在按照中医重点专科建设工作的总体思路在开展各项工作，希望大家要认真把工作做好做实，为以后的各项工作有效开展打好基础。

三、目前工作中存在的主要问题

通过一年的工作，我们也发现一些问题：

1. 部分建设单位责任心不强，工作不积极。

梳理的诊疗方案经过专家审核，有171个诊疗方案未达到要求，涉及到111家项目单位。我们要把这些单位的名单通知各省级中医药管理部门及协作组并提出批评，希望这些单位会后认真修改。根据修改情况和以后工作情况，结合重点专科中期评估情况，比较差的单位将考虑取消其重点专科建设单位资格。

2．部分协作组、协作分组牵头单位工作不得力。

部分协作组、协作分组牵头单位工作不得力，诊疗方案、评价分析报告存在问题较多。有7个专科协作分组的诊疗方案合格率不到50%，个别的专科协作组不合格分组的比例也较高。这些协作组、协作分组的牵头单位，要积极进行整改，经过整改，工作仍不力的要进行调换。

四、这次会议需要讨论的几个问题

1. 各协作组交叉病种问题
各重点专科协作组之间，有17个病种重复、交叉，涉及18个协作组、42个协作分组。对于涉及到交叉病种的各协作组、协作分组要认真研究。能进行归类合并最好归类合并，不宜归类合并的同一病种每个协作分组要有不同的侧重点，不能完全重复。

2.个别主攻病种经过梳理认为，中医在这个病治疗上没有明显特色优势，建议取消。
以上问题在会议分组讨论中大家要认真研究、讨论，提出意见。

五、2009年主要工作

2009年，“十一五”重点专科协作组主要做好以下四项工作：

1. 对梳理后的主攻病种诊疗方案进行临床验证。《主攻病种诊疗方案临床验证工作方案》已经发给大家，讨论修改后正式印发，各协作组、协作分组要按照方案的要求制定本组的具体验证方案，开展验证工作。

2. 解决中医治疗难点。《主攻病种临床诊疗难点解决工作方案》也已经发给大家，讨论修改后正式印发，各协作组、协作分组也要按照方案的要求开展难点解决工作。

3. 对部分成熟的病种进行宣传。对146个主攻病种中比较成熟的病种，今年我们要通过新闻媒体向社会宣传这些病种的中医治疗效果。
4. 开展中期评估工作。今年我们将适时开展重点专科建设中期评估工作，中期评估的方案另行制定，重点是对各专科专病项目建设计划执行情况、诊疗方案的梳理情况以及参与协作组的工作情况进行评估。各单位要积极准备。

