附件2

广东省2021年度国家基本公共卫生服务
项目实施方案

为继续统筹做好新冠疫情常态化防控形势下的基本公共卫生服务项目工作，持续扩大基本公共卫生服务覆盖面、优化服务内涵、提高服务质量，有效提升基本公共卫生服务均等化水平，进一步推进健康广东建设，制定本方案。
一、年度目标
按照财政部 国家卫生健康委关于下达2021年基本公共卫生服务补助资金预算的通知（财社〔2021〕32号）确定的2021年度中央对地方转移支付基本公共卫生服务补助资金的整体绩效目标和区域绩效目标要求，结合我省实际，确定了2021年度广东省绩效目标（见附件1、2）。
2、 服务对象
辖区内常住居民（指居住半年以上的户籍及非户籍居民），以0～6岁儿童、孕产妇、老年人、慢性病患者、严重精神障碍患者和肺结核患者等人群为重点，包含在我省居住的港澳台居民居住证持有人。
三、主要任务
（一）做好常态化疫情防控工作。
1.发挥基层机构“哨点”作用。各基层医疗卫生机构要在当地疾控和其他专业公共卫生机构指导下，积极会同乡镇（街道）、村（居）委会做好辖区新冠肺炎疫情风险管理、发热和可疑患者筛查、相关信息登记、报告以及处置工作。各基层医疗卫生机构要严格落实预检分诊制度，规范发热和可疑症状患者接诊处置流程。要严格落实防控方案、诊疗方案及《基层医疗卫生机构重大疫情防控预案和演练手册》等要求，做好编制预案、全员应急演练、院感防控培训等工作，有效提升基层疫情防控应对能力。
2.有序推进新冠病毒疫苗接种工作。承担接种任务的基层医疗卫生机构要在上级专业机构的指导和本地疫情防控指挥办的统一部署下，严格按照《预防接种工作规范》等要求，规范开展接种工作，严格执行知情告知、信息登记、“三查七对一验证”、接种后留观等程序，做好疑似异常反应监测和处置准备，采取分时段预约，减少人员聚集。同时做好与常规疫苗接种工作的有序衔接。并及时将新冠疫苗接种信息在居民健康档案数据库中进行更新。
（二）推进居民电子健康档案务实应用。
1.摸清服务底数。各地卫生健康部门要将居民电子健康档案库数据与全员人口库、妇幼系统出生人口、疾控部门死亡人口、新冠病毒疫苗接种人口等数据定期比对，及时发现未建档、需注销的人口信息，部署指导各基层机构补充完善。各地要主动与公安、医保、民政等部门沟通，完善常住人口信息。
2.提高数据准确性。各地市要结合本地实际，研究制定本地居民健康档案管理规则，规范档案的建立、迁入、转出、注销、结案、归并、去重等流程。要及时对现有电子健康档案进行更新维护，甄别逻辑错误、缺失信息和虚假信息，不断提高辖区内居民电子健康档案的真实性、完整性和唯一性。对重点人群本年已在二级以上医院完成体检、且体检项目不少于健康管理要求的，经当事人同意可不重复体检，由基层机构依据当年体检报告完善年度健康档案，健康管理指标统计时予以认可。
3.减少重复建档。原则上在居民常住地新建居民健康档案，根据常住地基层医疗卫生机构所在行政区划进行健康档案编码，与居民身份证绑定。各地在新建居民健康档案前，要进行系统支持范围内居民健康档案库查重。已建档居民在建档机构之外接受基本公卫服务的，可由服务机构申请健康档案迁移。
4.全面采用电子档案。2021年9月1日起，各地不再新建纸质健康档案。全面实施电子居民健康档案，尚在使用的存量纸质健康档案在2021年底之前及时录入信息系统，不能完成的地市应在12月底向省卫生健康委书面报告有关情况。新建居民健康档案需按照《广东省居民健康档案规范填写参考指南》（粤基本公卫服务办〔2021〕7号）填报。各地要不断加强居民电子健康档案数据库管理，积极推进各级医疗机构诊疗信息、专业机构公共卫生信息与居民电子健康档案的联通共享整合。
5.积极开放健康档案。使用省基层医疗卫生机构管理信息系统的14个地市，要将纳入健康管理的高血压、2型糖尿病患者和65岁以上老年人等重点人群健康档案开放给个人使用。12月底前，7个自建居民健康档案信息管理系统（平台）的地市要实现与省全民健康平台对接，实现数据同步。逐步实现居民通过“粤健通”等渠道在线查询本人诊疗、体检、健康管理等内容，对于老年人、儿童等重点特殊人群，允许向其家属开放其健康档案。
（三）以慢性病为重点深化基层医防融合。
1.建立有利于慢性病管理的绩效分配机制。各县（市、区）要建立完善慢性病人群诊疗和健康管理流程，提高慢性病人基层就诊率。基层医疗卫生机构要融合家庭医生团队工作地点，明确各成员诊前、诊间、诊后工作职责，并按团队成员分工，共同做好建档、体检、并发症筛查、随访、治疗、健康教育等具体服务，积极应用信息化手段，建立按照工作当量实行绩效分配的激励工作机制。
2.规范慢性病双向转诊。地市卫生健康行政部门应在二级以上医疗机构与基层医疗卫生机构间建立对接机制，将病情稳定的慢性病患者及时下转到基层医疗卫生机构管理。上级医院要加强对基层医师的培训，不断提高基层慢性病患者管理水平，为基层接收下转病人创造条件。基层医疗卫生机构要主动与医联体或专科联盟内的上级医院对接，确保下转病人得到及时、规范的健康管理，并根据病情需要及时将病情复杂或控制不佳的患者上转至上级医院。
3.分级分标分片管理。各地要结合实际贯彻《国家基层高血压防治管理指南（2020》《国家基层糖尿病防治管理指南（2018）》《广东省紧密型县域医疗卫生共同体慢病管理中心运行指南（试行）》（粤卫基层函〔2020〕3号）要求，落实分级、分标、分片管理。建立健全县、镇、村三级健康服务网格体系，提高基层开展医防融合管理的能力，完善“防、治、管、康”一体化服务模式。
4.用药随访双管齐下。严格落实《关于完善城乡居民高血压糖尿病门诊用药保障机制的指导意见〉的通知》（粤医保发﹝2019﹞26号）和《关于印发深化城乡居民高血压、糖尿病门诊用药保障和健康管理专项行动方案的通知》（粤医保函﹝2021﹞79号）要求。到2021年底，要实现基层医疗机构规范化管理的“两病”用药患者全面享受门特待遇，80%以上的乡镇卫生院、社区卫生服务中心均向符合条件的慢性病患者提供长期处方服务。
（四）进一步加强老年人健康管理。
1.优化老年健康服务。各基层医疗卫生机构应当及时掌握辖区老年人口信息变化，规范体检内容，及时为体检对象提供体检报告和健康指导。优先满足老年人特别是计划生育特殊家庭（独生子女或子女死亡后未再生育的家庭）的家庭医生签约服务需求，努力做到慢病有管理、疾病早发现、小病能处理、大病易转诊，为老年人提供连续的医疗和健康服务。通过增设老年患者无“健康码”专属通道，医疗机构内部适老化改造，配备工作人员、志愿者，开设挂号、就医绿色通道等方式，为老年人提供更便捷的就医服务。
2.积极推动医养结合。针对老年人迫切需要的上门医疗服务，提供上门巡诊、家庭病床、护理等服务，特别要注重解决失能、重病、高龄老年人的刚性需求。鼓励有条件的基层医疗卫生机构，开展养老服务，增设养老床位，或与养老机构建立医养结合协作关系，为入住老年人提供预约就诊、急诊急救以及医疗巡诊、健康咨询、健康管理、养生保健、康复指导等服务，切实做好老年人常见病、慢性病复诊和随访管理等服务。
（五）加强基本公共卫生服务宣传。
深入贯彻《中华人民共和国基本医疗卫生与健康促进法》，创新基本公共卫生服务宣传方式方法，采取城乡社区居民喜闻乐见的形式，通过医疗卫生机构宣传屏、公共交通设施电子屏、户外大型显示屏、社区宣传栏以及微信、微博、电视、广播等载体，推进基本公共卫生服务项目（含新冠肺炎疫情防控）宣传全面覆盖城乡社区和居民家庭，不断提升居民对基本公共卫生服务项目的知晓率、感受度。
各地要以“我为群众办实事”实践活动为契机，加强对高血压、2型糖尿病患者的免费健康管理服务，通过工作“小切口”推动服务“大变化”。基层医疗卫生机构要开展有针对性的健康教育，指导患者养成健康生活方式，掌握高血压和糖尿病的筛查、诊断流程、血压和血糖的监测方法、规范用药要求等，提高患者的遵医行为，有效控制血压和血糖，预防和减少并发症的发生。引导高血压和糖尿病患者自我管理，组织患者建立自我管理小组，主动学习健康知识和防治技能，交流疾病管理经验，改变危险行为，提高自我管理效能，逐步形成“自己是健康第一责任人”的健康理念。
（六）强化基层医务人员岗位胜任力。
逐级加强常见多发疾病诊治技术、家庭医生团队和基本公共卫生服务能力培训。强化健康管理、疾病防控、慢性病管理等公共卫生服务能力；强化专科与全科联合、基本与特色结合的家庭医生团队服务能力，培养并推动全科、专科、乡村医生、护理、公共卫生、影像、检验等专业技术人员以多种形式加入家庭医生团队。通过线上继续医学教育平台，有效解决工学矛盾。省卫生健康委将加强各子项目服务规范的培训师资遴选和课件制作。各市卫生健康行政部门要制定涵盖基层医疗卫生机构管理、基本医疗、公共卫生和家庭医生服务的总体培训方案，调配市域临床教学资源，加大对县（市、区）的指导力度。以提高人员岗位胜任力为抓手，提高基本公共卫生服务内涵，提高健康管理效力。
四、保障措施
（一）加强资金管理。
1.落实补助资金。2021年度中央和省财政补助基本公共卫生服务资金已分别下达，具体见粤财社〔2020〕307号、粤财社〔2020〕320号、粤财社〔2021〕54号、粤财社〔2021〕103号。2021年人均基本公共卫生服务补助经费提高到79元，其中《新划入基本公共卫生服务项目工作规范（2019年版）》对应项目总体按照9元/人，较去年新增的5元用于疫情防控和基本公共卫生服务。鉴于2020年疫情，2021年度基本公共卫生服务项目省级绩效因素资金分配方案根据2019年度省级基本公共卫生服务项目绩效评价结果制定，被扣减补助资金的县（市、区），由市、县财政补齐配套资金，确保达到79元/人的补助标准，落实情况纳入2021年度项目绩效评价内容。
2.严格支出管理。各地要及时拨付资金、有序推进预算执行进度，定期核查、清理结余结转资金，避免资金闲置、截留、挪用。各县（市、区）要进一步明确镇、村两级项目任务分工，制定村医承担项目服务工作的补助标准，可实行“先预拨后结算”，确保绩效评价后补助经费按标准及时、足额发放，提高项目资金使用效益。各地要按照《关于印发广东省基本公共卫生服务补助资金管理实施细则的通知》（粤财社〔2020〕202号）要求，结合实际制定本地项目资金管理办法，细化专项资金使用范围和补助标准，强化绩效评价、监督检查及责任追究机制等制度建设。请各地将本市项目资金管理办法于12月底前发送至省基本公共卫生服务项目管理办公室（以下简称“省项目办”）邮箱。各乡镇卫生院、社区卫生服务中心要制定本机构基本公卫补助资金管理实施细则，明确人员经费分配机制、公用经费分摊比例、服务成本核算标准等，体现绩效管理。
（二）强化绩效管理。
各级主管部门要进一步提高预算绩效管理意识，加强绩效目标管理，将绩效理念和方法深度融入预算编制、执行、监督全过程。各地要加强过程监管，创新项目监管、绩效评价的方式方法，鼓励有条件的地区建立在线质控、考核系统，充分利用信息化手段对项目进度效果开展日常监测和评价。各基层医疗卫生机构应结合项目实际，建立、完善内部奖励性绩效工资分配机制，将奖励性绩效分配与工作量核定、绩效考核结果挂钩，鼓励合理量化项目内容，按照标化工作量计算绩效，充分发挥绩效评价的激励作用。2021年度绩效目标完成度应作为各级2022年补助资金的绩效分配因素之一。各地要将基层医疗卫生机构项目完成数量和质量与项目资金分配挂钩，提高奖惩力度，适当拉大差距，提高基层医务人员工作积极性。
（三）扩大服务供给。
基层医疗卫生机构要积极引入多功能体检一体机、便携式出诊包、血压和血糖检测设备、便携式B超仪、心电图机、家庭医生快速签约机、身份证读卡器、儿童视力筛查仪、经皮测黄疸仪等基础设施，并激励全科医生主动参与基本公共卫生服务。各地可通过远程医疗和县域医共体、城市医疗集团建设，提升基层医疗卫生机构服务能力。经当地县级卫生健康行政部门评估，基层医疗卫生机构确不具备承担特定基本公卫服务项目能力的，可以由当地县级卫生健康行政部门指定其他公立医疗卫生机构承担，或通过购买服务方式确定承接单位，可按照当地财政补助标准予以补助，并做好备案登记。
（四）明确职责分工。
12类主要由基层医疗卫生机构提供的基本公共卫生服务项目，各地要按照《国家基本公共卫生服务规范（第三版）》，继续做好建立居民健康档案、健康教育、预防接种、0-6岁儿童健康管理、孕产妇健康管理、老年人健康管理、高血压和2型糖尿病患者健康管理、严重精神障碍患者管理、肺结核患者健康管理、中医药健康管理、传染病和突发公共卫生事件报告和处理、卫生监督协管等工作。并统筹指导基层医疗卫生机构规范开展0-6岁儿童眼保健和视力检查、预防接种管理等工作。请各地级以上市卫生健康、财政部门于2022年1月20日前将2021年度本地区12类国家基本公共卫生服务项目绩效评价报告报省卫生健康委、省财政厅，抄送省项目办。
其它17类基本公共卫生服务项目由各地参照《新划入基本公共卫生服务项目工作规范（2019年版）》结合实际实施，做好地方病防治、职业病防治、重大疾病及健康危害因素监测，以及妇幼健康服务、老年健康与医养结合服务、食品安全标准与监测评估、卫生应急、人口监测与计划生育服务、健康素养促进等工作。项目的管理责任主体、实施主体、资金用途和服务模式等保持不变，具体任务要求由各主管部门另行部署。省卫生健康委各责任处室负责组织开展2021年度17类相关项目的绩效评价工作，并于2022年1月20日前将绩效评价报告报送省项目办。
省项目办于2022年1月30日前将绩效评价报告报省卫生健康委、省财政厅。
    联系人：省卫生健康委：聂辉，联系电话：020-83828152；
            省财政厅：戚伟强，联系电话：020-83170365；
            省中医药局：龙康君，联系电话：020-83848467；
            省项目办：唐玲玲，联系电话：020-31051006；
            政务邮箱：sjkzx_jcdbs@gd.gov.cn。
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2.2021年广东省各地市高血压、糖尿病管理任务数
3.广东省基本公共卫生服务项目职责分工表

附表1

2021年广东省基本公共卫生服务项目
绩效目标表
	序号
	类别
	服务项目
	指标名称
	目标值
	指标来源

	一、原国家12类基本公共卫生服务项目

	1
	居民健康档案
	居民规范化电子健康档案覆盖率
	≥60%
	国定绩效目标

	2
	健康教育
	健康教育服务开展率
	≥100%
	省定

	3
	预防接种
	适龄儿童国家免疫规划疫苗接种率
	≥90%
	国定绩效目标

	4
	慢病管理
	高血压患者健康管理
	高血压患者管理人数
	480.55万人（含深圳）
	国定绩效目标

	
	
	
	高血压患者基层规范管理服务率
	≥60%
	国定绩效目标

	
	
	2型糖尿病患者健康管理
	2型糖尿病患者管理人数
	191.50万人（含深圳）
	国定绩效目标

	
	
	
	2型糖尿病患者基层规范管理服务率
	≥60%
	国定绩效目标

	5
	严重精神障碍患者管理
	社区在册居家严重精神障碍患者健康管理率
	≥80%
	国定绩效目标

	6
	结核病患者健康管理
	肺结核患者管理率
	≥90%
	国定绩效目标

	7
	传染病和突发公共卫生事件报告和处理
	传染病报告和处理服务
	传染病疫情报告率
	≥95%
	国定绩效目标

	
	
	突发公共卫生事件报告和处理服务
	突发公共卫生事件相关信息报告率
	≥95%
	国定绩效目标

	8
	儿童健康管理
	7岁以下儿童健康管理率
	≥85%
	国定绩效目标

	
	
	3岁以下儿童系统管理率
	≥80%
	国定绩效目标

	
	
	0-6岁儿童眼保健操和视力检查覆盖率
	≥90%
	国定绩效目标

	9
	孕产妇健康管理
	孕产妇系统管理率
	≥90%
	国定绩效目标

	10
	老年人健康管理
	65岁及以上老年人城乡社区规范健康管理服务率
	≥60%
	国定绩效目标

	11
	中医药健康管理
	老年人中医药健康管理率
	≥65%
	国定绩效目标

	
	
	儿童中医药健康管理率
	≥65%
	国定绩效目标

	12
	卫生计生监督协管
	卫生监督协管各专业每年巡查（访）2次完成率
	≥90%
	国定绩效目标

	二、从国家重大公卫和计生服务划入项目

	13
	2018年划入
	健康素养促进行动
	居民健康素养水平
	不断提高
	国定绩效目标

	14
	
	基本避孕服务
	在发放箱无记录发放减少三分之二的基础上，区域基本避孕药具发放覆盖率
	≥20%
	省定

	15
	2019年划入
	地方病防治
	地方病监测完成率
	≥95%
	国定绩效目标

	
	
	
	地方病核心指标监测率
	≥90%
	国定绩效目标

	16
	
	职业病防治
	职业健康核心指标监测县区覆盖率
	≥90%
	国定绩效目标

	17
	
	重大疾病与健康危害因素监测
	麻风病按规定随访到位率
	≥90%
	国定绩效目标

	
	
	
	麻风病可疑线索报告率
	≥90%
	国定绩效目标

	
	
	
	疟疾媒介调查点工作完成率
	≥90%
	国定绩效目标

	
	
	
	黑热病等其他寄生虫病监测任务完成率
	≥90%
	国定绩效目标

	
	
	
	中国青少年烟草流行调查应答率
	≥90%
	国定绩效目标

	
	
	
	监测点（县/区）门急诊伤害监测漏报率
	＜10%
	国定绩效目标

	
	
	
	食品安全风险监测任务数据及时上报率
	≥90%
	国定绩效目标

	18
	
	人禽流感、SARS防控项目管理工作规范
	及时发现报告或有效处置人禽流感、SARS 等突发急性传染病疫情
	100%
	国定绩效目标

	19
	
	鼠疫防治项目
	及时有效规范处置人间鼠疫疫情
	100%
	国定绩效目标

	20
	
	国家卫生应急队伍运维保障
	国家卫生应急队伍运维完成率
	100%
	省定绩效目标

	21
	
	农村妇女两癌免费检查
	另行下达年度工作计划
	——
	粤卫函〔2020〕16号

	22
	
	增补叶酸预防神经管缺陷
	目标人群叶酸服用率
	≥90%
	省定

	23
	
	国家免费孕前优生健康检查
	孕前优生健康检查率
	≥80%
	省定

	24
	
	地中海贫血防控
	夫妇产前地贫初筛（血常规）率
	≥95%
	省定

	25
	
	食品安全标准跟踪评价
	牵头及参与的省级协作组食品安全国家标准跟踪评价完成率
	≥90%
	省定

	26
	
	国家随机监督抽查
	另行下达年度工作计划
	——
	——

	27
	
	医养结合与失能老年人评估指导
	医养结合服务指导率
	≥30%
	省定

	
	
	
	65岁及以上失能老年人健康指导率
	≥30%
	

	28
	
	人口监测
	出生人口数据录入率
	≥95%
	省定

	
	
	
	医学死亡人口注销率
	≥95%
	省定

	29
	
	卫生健康项目监督管理
	开展项目绩效评价
	每年至少1次
	省定

	——
	质量和效益指标
	综合
	乡镇开展疾控业务专业指导评价
	乡镇覆盖100%
	国定绩效目标

	——
	
	
	服务对象满意度
	不断提高
	国定绩效目标

	——
	
	
	城乡居民公共卫生差距
	不断缩小
	国定绩效目标

	——
	
	
	基本公共卫生服务水平
	不断提高
	国定绩效目标



备注：1.国定绩效目标：按照中央资金下达文件（粤财社〔2021〕32号）对广东省的
区域绩效目标。
2.省定：其他项目的绩效目标由各主管处根据国家要求和我省实际情况确定。

附表2

2021年广东省各地市高血压、糖尿病
管理任务数
	地区
	2019年
常住人口（万人）
	高血压管理任务数
（万人）
	糖尿病管理任务数
（万人）

	广州市
	1530.59 
	63.84
	25.44

	深圳市
	1343.88 
	56.06
	22.34

	珠海市
	202.37 
	8.44
	3.36

	汕头市
	566.48 
	23.63
	9.42

	佛山市
	815.86 
	34.03
	13.56

	韶关市
	303.04 
	12.64
	5.04

	河源市
	310.56 
	12.95
	5.16

	梅州市
	438.30 
	18.28
	7.29

	惠州市
	488.00 
	20.36
	8.11

	汕尾市
	301.50 
	12.58
	5.01

	东莞市
	846.45 
	35.31
	14.07

	中山市
	338.00 
	14.1
	5.62

	江门市
	463.03 
	19.31
	7.7

	阳江市
	257.09 
	10.72
	4.27

	湛江市
	736.00 
	30.7
	12.23

	茂名市
	641.15 
	26.74
	10.66

	肇庆市
	418.71 
	17.47
	6.96

	清远市
	388.58 
	16.21
	6.46

	潮州市
	265.98 
	11.09
	4.42

	揭阳市
	610.50 
	25.47
	10.15

	云浮市
	254.52 
	10.62
	4.23

	合计
	11520.59
	480.55
	191.5



附表3

广东省基本公共卫生服务项目职责分工表

	序号
	类别
	服务项目
	省卫生健康委
责任处室
	联系人
	联系方式
	技术指导单位
	联系人
	联系方式

	一、原国家12类基本公共卫生服务项目

	1
	居民健康档案
	基层处
	聂辉
	020-83828152
	省项目办
	唐玲玲
	020-31051006

	2
	健康教育
	宣传处
	薛健生
	020-83828262
	省宣教中心
	秦祖国
	020-87042872

	3
	预防接种
	疾控处
	吴晓程
	020-83820678
	省疾控中心
	朱琦
	020-31051286

	4
	慢病管理
	高血压患者健康管理
	
	刘瑞
	020-83820690
	省疾控中心
	王晔
	020-31051821

	
	
	
	
	
	
	省心血管病中心
	冯颖青
	020-83827812转10682

	
	
	2型糖尿病患者健康管理
	
	
	
	省疾控中心
	王晔
	020-31051821

	5
	严重精神障碍患者管理
	
	
	
	省精神卫生中心
	谭文艳
	020-81908873

	6
	结核病患者健康管理
	
	张郝鹏
	020-34152604
	省结防中心
	李建伟
	020-38907211

	7
	传染病和突发公共卫生事件报告和处理
	传染病报告和处理服务
	
	
	
	省疾控中心
	代吉亚
	020-31051363

	
	
	突发公共卫生事件报告和处理服务
	应急处
	陈智
	020-83770103
	
	郭汝宁
	020-31051395

	8
	儿童健康管理
	妇幼处
	陈宁
	020-83828309
	省妇幼
	吴婕翎
	020-39151521

	9
	孕产妇健康管理
	
	刘薇
	020-83828331
	
	夏建红
	020-39151605

	10
	老年人健康管理
	老龄处
	高迎春
	 020-83365447
	省老年医学研究所
	刘惠霞
	020-83827812转71031

	11
	中医药健康管理
	中医药局医政处
	龙康君
	020-83848467
	省中医院
	宾炜、张国雄
	020-81887233转35701、020-39318603

	12
	卫生计生监督协管
	监督处
	姚宇盈
	020-83770131
	省卫生监督所
	林强
	020-34063177

	二、原国家重大公卫服务项目

	13
	2018年划入基本公卫
	健康素养促进行动
	宣传处
	薛健生
	020-83828262
	省宣教中心
	王锡波
	020-87029121

	14
	
	基本避孕服务
	妇幼处
	刘薇
	020-83828331
	省药具中心
	彭博
	020-87030326

	15
	2019年划入基本公卫
	地方病防治
	疾控处
	林志祥
	020-83820678
	省疾控中心
	杨通
	020-31051683

	16
	
	职业病防治
	职业健康处
	李明峰
	020-83849412
	省职防院
	温贤忠
	020-34063136

	17
	
	重大疾病与健康危害因素监测
	重点急性传染病监测
	吴晓程
	020-83820678
	省疾控中心
	康敏
	020-31051456

	
	
	
	麻风病监测
	张郝鹏
	020-34152604
	省皮防中心
	王晓华
	020-87255286

	
	
	
	疟疾及寄生虫病防治
	林志祥
	020-83820678
	省疾控中心
	邓卓晖
	020-31051282

	
	
	
	鼠疫防治监测（应急处）
	陈智
	020-83770103
	省疾控中心
	彭志强
	020-31051231

	
	
	
	人禽流感及SARS防控监测（应急处）
	陈智
	020-83770103
	省疾控中心
	康敏
	020-31051456

	
	
	
	烟草流行监测（规划处）
	王慧雅
	020-83828616
	省卫生健康宣传教育中心
	池月云
	020-89030224

	
	
	
	伤害监测（疾控处）
	刘瑞
	020-83820690
	省疾控中心
	王晔
	020-31051821

	
	
	
	饮用水、环境卫生、学生常见病监测（疾控处）
	张郝鹏
	020-34152604
	省疾控中心
	陈秋霞
	020-31051072

	
	
	
	食品安全风险监测(食品处)
	张璐
	020-83813806
	省疾控中心
	闻剑
	020-31051136

	
	
	
	妇幼卫生监测
	刘薇
	020-83828331
	省妇幼保健院
	徐昊立
	020-39151605

	
	
	
	医疗服务成本价格监测（财务处）
	姚利
	020-83812141
	南方医科大学南方医院/卫生与健康管理研究院
	姚奕婷
	020-62786930

	
	
	
	居民健康素养监测
	薛健生
	020-83828262
	省宣教中心
	王锡波
	020-87029121

	18
	
	人禽流感、SARS防控项目管理工作规范
	应急处
	陈智
	020-83770103
	省疾控中心
	康敏
	020-31051456

	19
	
	鼠疫防治项目
	
	陈智
	020-83770103
	
	彭志强
	020-31051231

	20
	
	国家卫生应急队伍运维保障
	
	陈智
	020-83770103
	
	钟豪杰
	020-31051473

	21
	
	农村妇女两癌免费检查
	妇幼处
	刘薇
	020-83828331
	省妇幼
	武丽
	020-39151605

	22
	
	增补叶酸预防神经管缺陷
	
	刘薇
	020-83828331
	
	缪华章
	020-39151605

	23
	
	国家免费孕前优生健康检查
	
	陈宁
	020-83828309
	
	王雄虎
	020-39151605

	24
	
	地中海贫血防控
	
	陈宁
	020-83828309
	
	王雄虎
	020-39151605

	25
	
	食品安全标准跟踪评价
	食品处
	张璐
	020-83813806
	省疾控中心
	谭彦君
	020-31051176

	26
	
	国家随机监督抽查
	监督处
	姚宇盈
	020-83770131
	省卫生监督所
	陈世望
	020-34451059

	27
	
	医养结合与失能老年人评估指导
	老龄处
	唐志锋
	020-83199518
	省老年医学研究所
	刘惠霞、郭伟
	020-83827812转71031

	
	
	
	
	高迎春
	020-83365447
	
	
	

	28
	
	人口监测
	人口家庭处
	赵祖宏
	020-83828385
	人口家庭处
	李绪伟
	020-83828626

	29
	
	卫生健康项目监督管理
	财务处
	许渡 
	020-83853565
	—
	—
	—
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