[bookmark: _Hlk120780544]




天津市静海区医疗卫生机构布局及
卫生应急规划（2021—2035年）



文本·图集




2024年8月

[bookmark: _Toc137481457][bookmark: _Toc120886170][bookmark: _Toc137483951][bookmark: _Toc172030817][bookmark: _Toc147998624][bookmark: _Toc125878272][bookmark: _Toc146718719][bookmark: _Toc171006506][bookmark: _Toc126075406][bookmark: _Toc148001277][bookmark: _Toc170994569]
目  录

第一章	总则	1
第二章	规划目标	5
第三章	空间布局	10
第四章	近期规划建设	19
第五章	规划实施保障措施	20
第六章	附则	21
第七章     图纸目录	22





	
[在此处键入]




[bookmark: _Toc172030818]
第一章  总则
规划目的
统筹静海区城乡医疗卫生资源，合理规划各级各类医疗卫生机构及卫生应急空间布局，健全完善医疗卫生体系和公共卫生应急空间体系，更好满足城乡居民健康服务需求,有效应对突发公共卫生事件。为未来全区医疗卫生机构建设和卫生应急能力提升预留足够承载空间，为促进静海区卫生健康事业高质量发展，提供规划引导与保障。
规划对象
[bookmark: _Hlk163034076]规划对象包括医疗卫生机构、公共卫生机构两大类机构的空间布局和卫生应急空间布局。其中：医疗卫生机构包括各级各类医院、卫生院、村卫生室和社区卫生服务机构;公共卫生机构包括疾病预防控制机构、妇幼保健机构和应急医疗救治保障机构；卫生应急空间包括医疗卫生机构和公共卫生机构的疾病预防控制应急空间和医疗救治应急空间。
规划范围
[bookmark: _Hlk163034089]本规划范围为静海区全域范围，总面积约为1474平方公里，包含2个街道、18个乡镇及384个行政村。结合静海区国土空间总体规划人口规模预测结果，2025年静海区规划常住人口约81万人，2035年人口按照可承载规模达到102万人预留弹性。
规划期限
[bookmark: _Hlk163034099]规划期限为2021年至2035年，其中近期为2021年至2025年，远期为2026年至2035年。
规划依据
[bookmark: _Hlk126757197]1．法律、法规和规范
[bookmark: _Hlk163034128]（1）《中华人民共和国城乡规划法》
（2）《控制性详细规划技术规程》（DB12/T1116-2021)
（3）《城市居住区规划设计标准》（GB50180-2018）
（4）《城乡公共卫生应急空间规划规范》(TD/T1074-2023)
（5）《医疗机构基本标准(试行)》（卫医发〔1994〕第30号）
（6）《综合医院建设标准》（建标110-2021）
（7）《中医医院建设标准》（建标106-2021）
（8）《精神专科医院建设标准》（建标176-2016）
（9）《社区卫生服务中心、站建设标准》（建标163-2013）
（10）《乡镇卫生院建设标准》（建标107-2008）
（11）《天津市社区医院建设评价指南》（试行）
2．相关规划
[bookmark: _Hlk163034185]（1）《天津市“十四五”规划和2035年远景目标建议》
（2）《天津市卫生健康事业发展“十四五”规划》
（3）《天津市基层卫生健康事业发展“十四五”规划》
（4）《天津市静海区国民经济和社会发展第十四个五年规划纲要和二〇三五年远景目标纲要》
（5）《静海区卫生健康事业发展“十四五”规划》
（6）《天津市医疗卫生机构布局规划（2015—2035年）》（2019年修订）
规划原则
1．关注民生，以人为本
[bookmark: _Hlk163034201]坚持以人民健康为中心的理念，把解决人民群众最关心、最直接、反映最突出的健康问题和提高区域卫生应急整体水平作为出发点和落脚点，以人民群众健康需求和经济社会高质量发展为导向，开展资源配置，最大限度满足群众的身体健康和生活需求。
2．政府主导，社会参与
[bookmark: _Hlk163034214]强化政府对基本、基层、基础卫生资源的责任和投入，加强宏观调控和统筹管理，并有效动员、利用社会资源，增加供给，促进有序竞争，实现公平和效率的统一。
3．增存并举，集约发展
[bookmark: _Hlk163034226]从实际出发，充分发掘现有医疗卫生资源的潜力，通过改、扩建等方式，提高和拓展现有医疗卫生设施的服务能力和区域卫生应急水平，同时对新建医疗卫生设施进行统筹规划，兼顾医疗卫生、公共卫生和卫生应急功能，满足未来发展需求。
4．远近结合，适度超前
[bookmark: _Hlk163034238]分阶段提出近期和远期发展目标，近期建设充分考虑现状发展情况，结合财政承受能力，适度建设；远期规划建设适度超前，以满足未来区域发展和重大突发事件卫生应急应对需求为基本准则。
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第二章  规划目标
总体目标
[bookmark: _Hlk163034314][bookmark: _Hlk125967492]坚持以习近平新时代中国特色社会主义思想为指导，深入贯彻落实党的二十大精神，落实京津冀协同发展国家战略要求及静海区功能定位，高质量助力团泊健康城打造健康产业聚集地，引领京津冀健康产业发展。优化调整医疗卫生机构、公共卫生机构和卫生应急空间布局，整体提升医疗卫生和卫生应急承载能力与水平。建立以区级公立医院为主体、公共卫生机构为支撑、基层医疗卫生机构为基础，可平战结合、迅速转换的医疗卫生体系，织密筑牢卫生应急全流程网络，提升应对重大疫情和突发公共卫生事件的能力和水平，为深入推进健康静海奠定坚实基础。
具体指标
1．常住人口千人指标
[bookmark: _Hlk163034355][bookmark: _Hlk125967546]按照2025年常住人口约81万人，并为2035年人口可承载规模达到102万人预留弹性，2025年和2035年全区病床规划总规模分别约为3208张和5916张。依托静海区卫生健康十四五规划、市级医疗卫生机构布局规划的配置标准要求以及结合现状发展情况，确定2025年和2035年的千人病床数分别为3.96张、5.8张。
2．医疗服务覆盖水平
达到30—50万人口的地区至少设置1所三级综合医院、1所二级及以上中医医院；每个街道或每3—10万居民规划设置1所公办社区卫生服务中心，居民规模超过10万人的应增设1所社区卫生服务中心。每个乡镇规划设置1所公办乡镇卫生院；城镇地区每3—4个居委会或每1—2万居民设置1个社区卫生服务站。每个行政村原则上设置1所村卫生室，服务半径不超过1.5公里，相邻行政村可共用1所村卫生室。居民步行不超过15分钟到达1所医疗卫生服务机构。
3．公共卫生服务覆盖水平
着力加强区疾病预防控制、妇幼保健和应急医疗救治保障体系建设，以现有公共卫生服务设施为基础，保障静海区有疾病预防控制、妇幼保健和院前医疗急救机构各一处。
4．医疗卫生机构配置
[bookmark: _Hlk163034440]按照《综合医院建设标准》、《医疗机构基本标准（试行）》等规范要求，统筹规划设置全区各级各类医疗机构，还应符合国家和天津市现行有关标准、规范和定额、指标的规定。同时结合人口发展规模和健康需求趋势，超前规划预留使用空间，项目建设应结合需配建的战时医疗救护功能。


医疗机构规划建设参考指标
	[bookmark: _Hlk125967627][bookmark: _Hlk125967647]类别
	级别
	占地面积（公顷）
	建筑面积
（平方米）
	容纳病床数（张）
	机动车位配建
标准

	综合
医院

	三级
	8—10
	160000—200000
	800—1500
	住院部300—450个车位，其他每100平方米建筑面积1个车位；独立门诊：每100平方米建筑面积1.5个车位

	
	二级
	4—6
	40000—60000
	500—800
	住院部150—240个车位，其他每100平方米建筑面积1个车位；独立门诊每100平方米建筑面积1.5个车位

	中医
医院

	三级
	8—10
	120000—150000
	800—1500
	住院部240—450个车位，其他每100平方米建筑面积1个车位；独立门诊每100平方米建筑面积1.5个车位

	
	二级
	3—4
	40000—50000
	500—800
	住院部150—240个车位，其他每100平方米建筑面积1个车位；独立门诊每100平方米建筑面积1.5个车位

	社区卫生服务中心/卫生院
	一级
	每千人25—40平方米,可与其他公共建筑结合建设，应设立独立出入口
	每千人30—40平方米
	每千人0.3—0.6张床位，每设一床位增加25平方米建筑面积；社区卫生服务中心一般不超50张床
	每100平方米建筑面积0.4个车位

	社区卫生服务站
	—
	可与其他建筑结合配置，应设立独立出入口
	每千人23平方米（保障“三室一房”）
	—
	—

	村卫生室
	—
	
	≥80平方米（保障“三室一房”）
	—
	—


注：“三室一房”指诊室、治疗室、资料室和药房
精神专科医院设置标准
	[bookmark: _Hlk163034638]建设规模（床）
	建筑面积
（平方米/床）
	用地面积
（平方米）

	70—199
	58
	5100—21000

	200—499
	60
	15000—53000

	500及以上
	62
	39000—62000


注：床位按照1.48张/万人（户籍人口）；容积率0.5—0.8
5．公共卫生机构配置
[bookmark: _Hlk163034672]按照《疾病预防控制中心建设标准》、《妇幼保健院、所建设标准》等规范要求，符合国家和天津市现行有关标准、规范和定额、指标的规定，结合应对重大突发公共卫生事件及自然灾害需求，超前规划预留使用空间。
疾病预防控制机构建设控制指标
	[bookmark: _Hlk163034694]级别
	服务人口（万人）
	建筑面积（平方米）

	区级
	＞80
	4100—6150

	
	＞40
	2450—4100

	
	＞10
	1250—2450


注：建筑面积指标应按省级70平方米/人、地级65平方米/人、县级60平方米/人确定（人指编制部门确定的疾病预防控制中心编制人员）。
妇幼保健机构建设控制指标
	[bookmark: _Hlk163034720]级别
	人均建筑面积
（平方米）
	人均用地指标（平方米）

	区级
	40—41
	55—65


6．卫生应急配置
[bookmark: _Hlk163034760]优化改善各级各类医疗卫生机构卫生应急空间布局，规划设置平急结合转换功能，储备卫生应急指挥调度处置工作空间。全面加强监测预警、信息报告、指挥调度等信息化建设，提升应对重大传染病疫情等突发事件的疾病预防控制和医疗救治能力。
区疾病预防控制中心建设卫生应急指挥调度中心，配置具有平急结合功能的多功能厅、培训场地等室内外空间。
区医院作为静海区传染病防治基地和医疗救治定点医院，设置传染病专用病区，建设可迅速转换的备用病房，并预留一定的扩展空间，设置与辖区人口规模相匹配的平急转换隔离观察病房。
区急救分中心迁建，更新120调度指挥系统，运用“互联网+院前医疗急救”模式，推进院前医疗急救信息与接诊医疗机构信息平台连接，实现院内急救关口前移。适当增加急救站点，完善院前医疗急救网络，逐步实现城区服务半径3—5千米、农村服务半径10—20千米，并由区急救分中心统一管理。
基层医疗卫生机构兼具疾病预防控制和医疗救治职能，规划配置预检分诊点、发热诊室（门诊)、（临时）隔离点（室）、采样点、转运场所等应急空间，充分发挥其哨点功能。
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第三章  空间布局
医疗卫生机构总体空间布局
[bookmark: _Hlk125968010]按照静海区国土空间总体规划城乡空间总体布局，全区医疗卫生机构空间布局在总体上规划为“一聚、双强、两翼、多点”格局。即：
在团泊健康城依托北京协和医学院天津医院和天津中医药大学第一附属医院国家医学中心，规划建设医疗卫生资源的集聚区，作为首都疏非功能的主要承接地和天津优势医疗资源集聚发展的主要空间。
在静海主城区静海镇、朝阳街道区域依托静海区医院、静海区中医医院建强区级医院，借助团泊健康城优势资源，规划建设突发公共卫生事件救治、危急重症救治和中医药特色区域医疗中心，作为紧密型医共体牵头医院，充分发挥龙头作用，带动提升区域内危急重症救治能力和中医药发展水平。
在大邱庄镇、独流镇依托大邱庄镇中心卫生院、独流镇中心卫生院按照二级医院服务水平建设区域医疗次中心，作为区级医院的补充，在南北两翼形成就医流向集中、服务能力较强的枢纽区域。
在中旺镇、王口镇等6个人口较多、特色产业集中的乡镇，依托6所中心卫生院按照社区医院标准，建设乡镇诊疗中心，强化医疗服务职能，对周边区域形成辐射带动作用。其他乡镇、街道依托10所一般卫生院和2所社区卫生服务中心，优化功能配置，承担辖区基本医疗和基本公共卫生职能。同时，在各村街进一步完善村卫生室和社区卫生服务站设置。
[bookmark: _Hlk125968136]1．综合医院
[bookmark: _Hlk163034935]强化城区综合医院配置，保障静海主城区和团泊健康城至少分别有一所公立三级综合医院。迁建静海区医院至静海主城区东部，规划占地面积8.9公顷，规划病床数800张。新建北京协和医学院天津医院，规划占地面积16.57公顷，按照1600张病床标准进行设计，结合实际需要可扩充至1800张病床规模。
[bookmark: _Hlk125968208]2．中医医院
[bookmark: _Hlk163034947]利用静海区医院原有急诊综合楼和外科住院楼等业务用房，搬迁改造静海区中医医院，规划病床数500张。在团泊健康城新建天津中医药大学第一附属医院国家医学中心，规划占地面积22.13公顷，规划病床数500张。
3．专科医院
[bookmark: _Hlk125968237]原址扩建天津市荣军优抚医院，承担辖区精神卫生诊疗职责；依托天津健康产业国际合作示范区新建一批专科医院，包括北京协和医学院附属口腔医院、北京协和医学院附属儿童医院、北京协和医学院附属康复医院，规划用地总面积20.05公顷，病床数结合需求布置。补足静海区目前儿科、康复、老年护理、特殊病诊疗以及安宁疗护等薄弱领域短板，优化专业医疗资源要素配置结构。
静海区综合医院/中医医院/专科医院规划一览表
	[bookmark: _Hlk163034994]类型
	机构
名称
	所处位置
	医疗机构级别
	现状
	规划

	
	
	
	
	用地
面积
(公顷)
	建筑
面积
(平方米)
	病床数
(张)
	规划
类型
	用地面积
(公顷)
	建筑
面积
(平方米)
	病床数
(张)
	建设
年限

	综合
医院
	天津市静海区医院
	朝阳街道
	三级
	5.86
	93525
	900
	迁建
	8.9
	132000
	800
	2035

	
	北京协和医学院天津医院
	团泊
西区
	三级
	——
	——
	——
	新建
	16.57
	360582
	1600
	2035

	中医医院
	天津市静海区中医医院
	静海镇
	二级
	——
	——
	——
	迁建
	——
	——
	500
	2035

	
	天津中医药大学第一附属医院国家医学中心
	团泊
西区
	三级
	——
	——
	——
	新建
	22.13
	210000
	500
	2035

	专科
医院
	天津市荣军优抚医院
	静海镇
	二级专科
	1.52
	9139
	200
	扩建
	——
	15139
	310
	2035

	
	北京协和医学院附属口腔医院
	团泊
西区
	
	——
	——
	——
	新建
	6.7
	——
	50
	2035

	
	北京协和医学院附属儿童医院
	团泊
西区
	
	——
	——
	——
	新建
	6.7
	——
	300
	2035

	
	北京协和医学院附属康复医院
	团泊
西区
	
	——
	——
	——
	新建
	6.65
	——
	600
	2035


[bookmark: _Hlk125968430]4．社区卫生服务中心/卫生院
[bookmark: _Hlk126766997]统筹考虑社区卫生服务中心/卫生院空间布局，完善基本医疗服务、基本公共卫生服务和基层卫生应急功能，统筹兼顾建成区服务人口规模超10万的发展趋势预留规划用地。
2个区域医疗次中心：独流镇中心卫生院现址扩建，规划新增建筑面积4800平方米；大邱庄镇中心卫生院现址改造提升，完善服务功能。
6个乡镇诊疗中心：唐官屯、王口、中旺、静海镇现址改造提升；子牙镇中心卫生院现址改建，规划建筑面积3000平方米，在子牙示范小城镇设置院区；团泊镇中心卫生院现址改造提升，在雍景豪庭配套社区卫生服务用房设置院区；
2个社区卫生服务中心：在区妇幼保健计划生育服务中心原址迁建朝阳街社区卫生服务中心，建筑面积3580平方米；在合作示范区规划地块，新建华康街社区卫生服务中心，规划建筑面积2400平方米。
10个一般卫生院：拆除台头镇卫生院危房，规划新建业务用房，规划建筑面积1600平方米；维修改造陈官屯镇、蔡公庄镇、大丰堆镇、双塘镇、沿庄镇及良王庄乡6所卫生院；现状保留梁头镇、西翟庄镇和杨成庄乡3所卫生院。
静海区社区卫生服务中心/卫生院规划一览表
	[bookmark: _Hlk163035039]序号
	名称
	规划类型
	用地面积
（公顷）
	建筑面积
（平方米）
	病床数
（张）

	1
	朝阳街社区卫生服务中心
	迁建
	1.19
	3580
	30

	2
	华康街社区卫生服务中心
	新建
	——
	2400
	30

	3
	静海镇中心卫生院
	改造
	0.53
	6288
	47

	4
	大邱庄镇中心卫生院
	改造
	1
	13000
	102

	5
	独流镇中心卫生院
	扩建
	1.38
	8960
	70

	6
	王口镇中心卫生院
	改造
	0.84
	4149
	35

	7
	唐官屯镇中心卫生院
	改造
	0.86
	5500
	65

	8
	团泊镇中心卫生院
	改造
	0.63
	4509
	50

	
	团泊镇中心卫生院
雍景豪庭院区
	改造
	——
	1883
	0

	9
	子牙镇中心卫生院
	改建
	1.59
	3000
	40

	
	子牙镇中心卫生院
示范小城镇院区
	改造
	——
	1700
	10

	10
	中旺镇中心卫生院
	改造
	0.57
	4000
	28

	11
	陈官屯镇卫生院
	改造
	1
	2837
	25

	12
	蔡公庄镇卫生院
	改造
	0.98
	2905
	30

	13
	大丰堆镇卫生院
	改造
	0.19
	3604
	10

	14
	双塘镇卫生院
	改造
	0.12
	1800
	10

	15
	台头镇卫生院
	改扩建
	0.34
	2600
	10

	16
	沿庄镇卫生院
	改造
	0.73
	2490
	20

	17
	良王庄乡卫生院
	改造
	0.16
	2000
	10

	18
	杨成庄乡卫生院
	现状保留
	0.32
	1801
	10

	19
	梁头镇卫生院
	现状保留
	0.44
	2317
	22

	20
	西翟庄镇卫生院
	现状保留
	0.34
	2595
	20


5．社区卫生服务站/村卫生室
合理设置社区卫生服务站，达到标准要求。全区规划设置社区卫生服务站30所。近期规划建设2所，为朝阳街道裕华园社区卫生服务站和禹州尊府社区卫生服务站。远期规划建设28所，其中，朝阳街道11所，为顺驰社区卫生服务站、益农里社区卫生服务站、平安里社区卫生服务站、金海园社区卫生服务站、顺纺里社区卫生服务站、东升里社区卫生服务站、和顺里社区卫生服务站、禧顺社区卫生服务站、众泰欣苑社区卫生服务站、香格里拉社区卫生服务站和盛世华庭社区卫生服务站；华康街道2所，为湖岸栖庭社区卫生服务站和泓丽花园社区卫生服务站；静海镇12所，为天源里社区卫生服务站、文化里社区卫生服务站、梦香花园社区卫生服务站、群卫路社区卫生服务站、红星里社区卫生服务站、新华里社区卫生服务站、欣苑里社区卫生服务站、泰悦社区卫生服务站、北安楼社区卫生服务站、东窑社区卫生服务站、四街社区卫生服务站和北环园区社区卫生服务站；团泊镇3所，分别是御湖南苑社区卫生服务站、石油社区卫生服务站和雍景豪庭社区卫生服务站。
在现状基础上科学调整现有村卫生室分布并适当增加数量。全区规划设置村卫生室257所，现有村卫生室243所，规划新增村卫生室14所。其中，唐官屯镇新增6所，为刘上道村卫生室、梁官屯村卫生室、夏家庄村卫生室，郑家庄村卫生室、夏官屯村卫生室和尚庄子村卫生室；大丰堆镇新增1所，为胡家庄村卫生室；大邱庄镇新增2所，为三间房村卫生室和邢家堼村卫生室；独流镇新增1所，为刘家营村卫生室；沿庄镇新增1所，为东禅房村卫生室；杨成庄乡新增1所，董庄窠村卫生室；子牙镇新增2所，为王家村卫生室和小黄庄村卫生室。
6．社会办医疗机构
[bookmark: _Hlk163035152]按照“不为所有，但为所用”的原则，鼓励支持社会资本投资建设医疗机构，规划期末社会办医疗机构床位数占比不低于全区总床位数的25%。按照国土空间总体规划，除在重点地区和新的人口集聚区由政府投资重点加强公立医疗机构和公共卫生机构建设外，其他所有建设项目全部鼓励由社会资本投资建设，并引导其向高端化发展，提供高质量服务。特别鼓励社会资本在团泊东区投资建设二级及以上综合医院。
社会资本投资建设医疗机构原则上需在规划的医疗卫生用地上进行选址，确有需要在规划之外的空间新建医疗机构的，应按照规划建设管理程序进行选址论证。
公共卫生机构空间布局
1．疾病预防控制机构
[bookmark: _Hlk163035174][bookmark: _Hlk125968821]保留现状静海区疾病预防控制中心（静海区卫生监督所），改造现状综合楼，增加实验用房。现址新建卫生应急指挥调度和培训用房。
2．妇幼保健机构
[bookmark: _Hlk163035198][bookmark: _Hlk125968844]利用静海区医院原有内科住院楼，迁建静海区妇幼保健计划生育服务中心。
[bookmark: _Hlk125968860]3．采供血机构
[bookmark: _Hlk163035219]保留现静海区中心血库，在区中心血库、区人民体育广场、农行大邱庄支行旁各设置1个采血点。
4．院前医疗急救机构
[bookmark: _Hlk163035231]区急救分中心迁至原静海区结核病防治所。
应急空间布局
[bookmark: _Hlk163035277][bookmark: _Hlk125969303]1．优化完善医疗卫生机构应急空间布局
结合医疗卫生、公共卫生和卫生应急需求科学规划空间布局。二级以上医疗机构设置发热门诊、肠道门诊和传染病专区，三区两通道设置、实验室布局等应满足辖区规模化疫情应急处置需求。统筹兼顾卫生应急隔离病房需求，在区医院预留改建临时传染病区的空间。将中医医院作为应急后备医院。
基层医疗机构建设预检分诊、发热诊室、临时隔离点、采样点、转运场所等应急空间。
2．加强重点机构疫情监测报告网络建设
完善发热门诊监测哨点规划布局和公共卫生疫情直报系统。建立以区医院发热门诊为基础的多病种综合监测网络，推动院内HIS系统与疾控系统直联，实现信息自动同步；整合发热门诊、互联网诊疗、第三方检测机构等大数据，强化对传染性疾病、其他不明原因疾病的实时监测。完善智慧化预警多点触发机制，依托居民电子健康档案系统，形成各级各类医疗机构与疾病预防控制机构之间的信息推送、会商分析和风险预警，健全可疑病例、临床异常现象讨论报告制度。加强新技术应用，开展公共卫生安全相关场所、人员、行为、物流等特征分析和疫情追踪，及时监测预警高危地区、高危区域和高危人群，构建联防联控的风险预警系统。
3．全面加强指挥决策系统信息化建设
提升卫生应急指挥决策智慧化水平，构建以区卫生健康委为核心、区疾控中心为枢纽的指挥决策信息化系统。强化卫生应急队伍指挥调度功能，做好卫生应急组织体系、预案、储备、专家队伍等资源动态管理，突发事件报告精准及时快速，进一步提高突发事件卫生应急响应的高效性与灵敏性，最大限度缩短应急响应时间，实现当前态势全面感知、医疗卫生资源统筹调度、重大信息统一发布、关键指令实时下达、多级组织协同联动、发展趋势智能预判。
[bookmark: _Toc172030821]
第四章  近期规划建设
[bookmark: _Hlk163035353][bookmark: _Hlk125978577]结合静海区发展实际需求，规划近期建设项目3项，其中新建综合医院1所，改造乡镇卫生院1所；迁建公共卫生机构1所。
近期建设项目一览表
	[bookmark: _Hlk163035368]序
号
	类型
	机构
名称
	所处位置
	规划
类型
	用地
面积
（公顷）
	建筑
面积
（平方米）
	病床数（张）
	建设
周期

	1
	综合医院
	北京协和医学院天津医院
（一期）
	团泊健康城
	新建
	14.6
	162882
	1000
	2023年
6月

	2
	卫生院
	子牙镇中心
卫生院示范小城镇院区
	子牙示范小城镇
	改造
	——
	1700
	0
	2023年
10月

	3
	公共卫生机构
	静海区急救
分中心
	静海镇
	迁建
	0.48
	1285
	0
	2023年
10月




[bookmark: _Toc172030822]
第五章  规划实施保障措施
[bookmark: _Hlk116401471]加强政府引导，强化规划实施管理
[bookmark: _Hlk163035394]完善规划实施责任，形成多部门联动协调机制。区政府统筹部署，协调发改、规划、财政、卫健等部门，在医疗卫生机构的规划、建设、验收、使用环节，加强部门协调联动，共同推进静海区医疗卫生体系建设。
强化规划传导，建立联动机制
[bookmark: _Hlk163035406]强化本规划与国土空间总体规划、相关专项规划、下位规划的实施传导，新建设施应预留相应用地和卫生应急平急转换空间，保障设施切实落位。建立规划建设与行业管理的联动机制。实现项目建设统一规划、协调建设、联动管理。
保证多形式投融资渠道畅通，形成多元办医格局
[bookmark: _Hlk163035418]大型医疗卫生设施，应充分发挥先行先试的政策优势，建立多渠道、多层次、多元化资金投融资机制。从医保政策、准入领域、审批手续、用地保障、财税政策、人才政策六方面入手，以组合政策统筹各类经营主体，促进民营医疗机构发展。鼓励多元主体参与基层医疗服务机构建设。

[bookmark: _Toc172030823]
第六章  附则
第十五条  本规划适用于本次规划范围内医疗卫生设施的新建、迁建及改扩建的城市规划管理工作。涉及医疗卫生发展、医疗卫生体系及床位数变更的内容，以天津市静海区卫生健康委员会相关政策、文件为依据。纳入本规划的医疗卫生设施等点位，按照各层级规划要求逐级传导，可依据项目建设程序各阶段法定批复据实调整，逐步精准确定位置、规模、落地上图。
第十六条  本规划由规划文本、规划图纸两个部分组成，文本是对规划的各项指标和内容以及规划的实施和管理提出的规定性要求，文本和图纸两者互为补充，不可分割，具有相同的法律效力。
第十七条  文本涉及的控制指标是根据现有的相关标准、规范，结合实际情况以及未来发展需求定制的。未涉及的指标应符合国家和天津市有关法规、标准的规定。
第十八条  本规划自批准之日起生效。
第十九条  本规划由静海区人民政府批准，静海区卫生健康委员会组织实施。
[bookmark: _Hlk120721895]第二十条  本规划由静海区卫生健康委员会负责解释。

[bookmark: _Toc146718727][bookmark: _Toc172030824]
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[bookmark: _GoBack][image: 09静海区医疗卫生机构近期规划建设布局图]
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