附件1：

关于进一步完善卫生职称制度的意见
（征求意见稿）
为进一步加强四川省卫生专业技术人才队伍建设，促进医疗卫生事业发展，根据中共四川省委办公厅、四川省人民政府办公厅《关于深化职称制度改革的实施意见》（川委办〔2018〕13号）精神，现就进一步完善卫生（含中医药专业，下同）职称制度有关事宜通知如下：
一、指导思想
坚持以习近平新时代中国特色社会主义思想为指导，全面贯彻落实党的十九大和省委十一届三次全会精神，坚持以人民为中心的发展思想，扎实推进健康四川建设，建立符合卫生人才成长规律，科学化、规范化、社会化的卫生职称制度，为客观、科学、公正评价卫生专业技术人才提供制度保障。
二、工作目标
全面深化卫生职称制度改革，健全评价体系、完善评价标准、创新评价机制，形成以医德、能力和业绩为导向，以社会和业内认可为核心的人才评价机制，为广大卫生专业技术人才职业发展开辟宽广的通道，使卫生专业技术人才队伍结构更趋合理，能力素质不断提高。
三、健全评价体系
（一）卫生专业技术人员初、中级职称，实行全国统一考试，我省基层卫生专业技术人员参加全国卫生专业中级技术资格考试实行省定合格标准（以下简称“基层卫生中级职称”）。
（二）卫生专业技术人员高级职务任职资格分为全省统一的卫生高级专业技术职务任职资格（以下简称“省卫生高级职称”）和基层卫生高级专业技术职务任职资格（以下简称“基层卫生高级职称”）。
（三）“省卫生高级职称”适用于在我省各级各类医疗卫生机构工作的卫生专业技术人员。“基层卫生中级职称”和“基层卫生高级职称”适用于在我省县级及以下医疗卫生机构（不含三级医疗卫生机构和成都市所辖区的区级医疗卫生机构）工作的卫生专业技术人员。
（四）基层卫生专业技术人员可申报“基层卫生高级职称”。具备申报省卫生高级职称条件的，也可申报“省卫生高级职称”评审。
社会办医疗卫生机构的卫生专业技术人员按照属地化原则参照执行。
四、完善评价标准
（一）坚持德才兼备、以德为先。坚持把医德医风放在卫生专业技术人才评价的首位，重点考察卫生专业技术人员的政治品格、职业道德和遵纪守法情况。用人单位在推荐卫生专业技术人员申报评审相应资格时，要通过个人述职、考核测评、民意调查、公示等方式全面考察卫生专业技术人员的职业操守和从业行为，倡导救死扶伤精神，强化社会责任，坚守道德底线。完善诚信承诺和失信惩戒机制，对在申报评审各阶段查实的学术、业绩、经历造假等弄虚作假行为，实行“一票否决制”；对通过暗箱操作等违纪违规行为取得的资格，一律予以取消。
（二）坚持分级分类评价。省卫生高级职称要根据卫生专业技术人员所属专业领域特点，分类确立科学合理、各有侧重的评价指标。对以临床工作为主的，重点评价其医疗技术水平、实践操作能力和工作业绩，急危重症抢救与疑难病处置能力等工作情况；对临床、教学和科研并重的，重点评价其创新能力、创新成果转化应用的业绩贡献和教学能力，对下级医疗卫生机构人员的培训和指导等工作情况；对公共卫生人员，重点评价其疾病监测、防控处理、流行病学调查、实验室检测检验、妇幼保健、采供血等的业务技术能力，履行相应公共卫生服务职能等工作情况。中医药专业技术人员要重点考核其掌握中医理论基础情况，运用中医辨证论治理论诊疗本专业常见病、多发病、疑难病、危急重症能力，中医药传承工作情况。
基层卫生高级职称要按照县级、乡镇和社区卫生专业技术人员的工作内容和特点进行分类评价。对县（市、区）级医疗卫生机构卫生专业技术人员，重点考核其常见病、多发病诊疗、护理、康复、影像、检验等服务水平；规范书写医学文书及资料的能力；处理突发事件紧急医疗救援等工作情况。对乡镇（街道）卫生院和社区卫生服务机构卫生专业技术人员，重点考核其基层卫生工作实践经验；提供基本公共卫生服务以及常见病、多发病的诊疗、护理、康复等综合服务的能力，家庭医生签约服务；承担公共卫生管理工作以及对村卫生室、社区卫生服务站的综合管理、技术指导和乡村医生的培训等工作情况。基层中医药专业技术人员注重考察其运用中医辨证论治理论诊疗常见病、多发病能力。
（三）坚持科学评价。卫生高级职称注重考察卫生专业技术人员的专业性、实践性、操作性，突出考核专业技术人员履行岗位职责的工作绩效、创新成果。对职称外语和计算机应用能力考试不作统一要求，由用人单位自主确定。
对取得基础研究和前沿技术突破、解决医疗卫生重大工程技术难题、具有丰富的医药卫生实践经验和独到的医疗技术、在卫生事业发展中做出重大贡献的专业技术人才，可打破学历、资历等限制，破格申报评审高一级职称。
五、创新评价机制
（一）优化评价方式。坚持以人民为中心，注重职称评审的实用性、为民服务性，建立以同行专家评审为基础的业内评价机制，注重业内和社会认可。完善卫生高级职称评价方式，结合三医监管数据，综合运用面试答辩、业绩展示和实践操作等评价方式，提高卫生高级职称评审的科学性和针对性。
（二）下放职称评审权限。下放省卫生副高级职称评审权给成都市。在四川省人民医院·四川省医学科学院、四川省疾病预防控制中心开展卫生高级职称自主评审试点工作，并根据试点情况，适时扩大实施范围。
下放基层卫生高级职称评审权给成都市、德阳市、绵阳市，其中中医药专业下放给成都市、绵阳市、广元市，并根据各地情况逐步下放到有条件的市（州）。下放藏医专业中级职称评审权至阿坝州、甘孜州、凉山州。
（三）规范高级职称评审委员会建设。下放评审权的市（州）和实行自主评审的医疗卫生机构要建立卫生高级职称评审委员会，报省人力资源社会保障厅、省卫生计生委和省中医药管理局备案，未经备案或超越职称评审权限，擅自扩大评审范围，评审结果无效。完善评审专家遴选机制，拓展评审专家选聘范围，积极吸纳医疗卫生机构、高校、科研机构、行业协会学会中学术水平高、业务能力强、公道正派、社会和业内认可度高的专家；实行动态管理，建立对评委会评价权力的监督和约束机制。
（四）强化监管服务。下放评审权的市（州）和实行自主评审的单位要在评审工作结束后，及时将评审结果报省人力资源社会保障厅、省卫生计生委和省中医药管理局备案。建立巡查抽查制度，省人力资源社会保障厅、省卫生计生委和省中医药管理局将通过对评审过程的巡查、对评审结果的抽查，加强对评审工作的指导和监管。健全责任追究制度，对因评审组织不严谨、程序不规范、标准把握不严格，造成投诉较多、争议较大的给予警告或通报，同时责成限期整改，对违纪违规的追究相关人员责任；对经整改无明显改善，不能正确行使评审权、不能确保评审质量的市（州）和单位，将暂停其评审工作直至收回评审权。
（五）促进评审与使用有机衔接。卫生高级职称评审要坚持质量第一，防止降低标准、迁就照顾。评审原则实行评聘分开，鼓励卫生专业技术人员合理有序流动。实行自主评审的单位，应在岗位结构比例内开展评审。健全考核制度，加强岗位聘期管理，实现人员能上能下。
基层卫生中、高级职称仅在考试评审县（市、区）域内向下或平行流动时有效，向省、市级医疗卫生机构，成都市所辖区的区级医疗卫生机构，以及县（市、区）级中的三级医疗卫生机构流动并从事专业技术工作时，应取得全省统一的卫生职称。
六、工作要求
（一）提高认识，加强领导。坚持党管人才原则，切实加强党和政府对职称工作的统一领导。省人力资源社会保障厅负责综合管理和组织协调，并会同省卫生计生委、省中医药管理局做好条件标准的制定工作。各级人力资源社会保障和卫生计生部门要加强对职称改革工作的组织领导，认真做好相关工作。
（二）明确责任，稳步推进。职称制度历史长，涉及面广，情况复杂，社会敏感度高，各地要按照要求，着力把握好卫生职称制度评审改革的方向、力度和节奏，组织实施好改革工作。要深入细致地搞好政策解读，引导广大卫生专业技术人员充分知晓、理解、支持和积极参与到改革中来。要妥善处理改革中的矛盾问题，做好深入细致的思想工作，确保改革平稳推进。
