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公立医院内部控制体系建设探析

一、落实不到位现象 ；人员薪酬、绩

效奖励、医教研等相关激励机制体系

标准化建设不足 ；资产管理、合同管

理、招标采购、审计、财务报销等制度

缺乏统一性、衔接性，未形成闭环链

条式管理等。业务管理部门各自为政，

无法形成监管合力，导致单位内部制

约机制失效。

（四）高质量管理人才不足，无法

充分适应管理要求

目前对临床医疗人才的挖掘培育

已纳入医院管理的首要任务，但对管

理人才的关注和重视仍严重不足，普

遍存在高质量专业管理人员匮乏现

象，在管理队伍建设等方面没有建立

起规范化体系。

二、公立医院加强内部控制管

理建议

公立医院内部控制建设应当以目

标为导向，以风险评估为出发点，以

现有体系为着力点，以内控体系建设

为关键点，建立健全内部控制制度体

系，实现医院业务全流程管理。在挖

掘业务层面内部控制风险的同时，更

应着力关注单位层面内部控制建设，

从根本上改进内部控制的环境和基

础，促进服务效能和内部治理水平不

断提高。

（一）强化风险意识，提高公立医

院领导层的管理能力

从医院领导层抓起，从医院管理

培训入手，对医院领导者进行管理专

业方面的系统培训，使其将实践中的

一、公立医院内部控制管理中

的问题

（一）风险意识淡薄，风险评估工

作落实不到位

部分公立医院尚未建立起风险评

估的管理思维，风险防控手段和方法

的系统性、科学性不够，无法从根本

上防范化解内部运营管理的风险挑

战。究其原因，主要是医院管理者风

险意识淡薄，没有意识到风险评估和

管控的重要性，对风险的分析和识别

能力不足，没有注意到问题表象背后

隐性的、深层次的风险点，往往在风

险发生后才能采取相应的控制措施，

对风险的管控具有一定的滞后性。

（二）顶层设计不合理，部门设置

科学性不足

没有用科学规范的内部控制管

理方法完善单位内部控制的顶层设

计，在部门设置及人员配备上仍延续

传统思维。信息时代，信息的互联互

通及平台化建设等信息科技的应用

重新定义了管理和服务的内涵与外

延，管理职责及元素重组、流程再造

已成为必然。

（三）内部控制体系不健全，未形

成闭环管理

内部控制制度体系的整体性、系

统性不足，制度之间缺乏衔接性。例

如，医院“三重一大”管理规定、重大

经济事项管理规定、院级会议制度等

议事决策机制的科学性、规范性、一

致性不够，且在落实上存在认识不统
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问题与理论学习相结合，更好解决实

际问题 ；以建立单位主要负责人任期

管理目标责任为抓手，规范并加强考

核监督，充分发挥领导者在内部控制

管理中的职能作用。

（二）强化风险管理，建立健全风

险评估机制

将风险评估融入到内部管理的每

一环节，运用 PDCA 循环管理工具，

将发展战略规划、风险管控标准渗透

到医院全过程管理中，通过目标设定

和风险识别、风险分析、风险应对等

环节充分防范和管控医院运营管理

过程中的各项风险。一是进行目标设

定和风险识别，根据医院发展战略和

医院现状评估、分析业务需求，设计

内部控制框架。全面梳理业务流程框

架，识别关键节点，以目标为导向评

估风险发生的概率、影响度，确认需

要优化的业务流程和环节，消除控制

冗余、弥补控制不足。二是进行风险

应对，根据风险分析结果决定风险应

对态度和可承受能力，进一步梳理制

度，优化人员授权和制度流程，构建

权力运行清单，实现风险的规避、降

低或转嫁。

（三）完善顶层设计，加强组织管

理，创建良好的控制环境

建立健全内部控制组织体系、完

善管理职责、为医院运营管理创造良好

的控制环境是公立医院内部控制建设

的首要任务。内部控制是一项系统性

极强的工作，需要基于医院整体的战

略目标定位规划顶层设计，设立高效
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有序的工作机制，实现全院各部门跨

专业、跨科室的协调联动，确保内部控

制的有效执行，实现医院战略目标。

首先，应当建立内部控制建设领

导组，充分发挥领导层在医院内部控

制建设过程中的统领作用，确保医院

内部控制体系的有效建立和实施。其

次，要设立完备的内部控制建设日常

工作组和内部控制监督检查机制，明

确各个业务板块的牵头部门和职责。

同时针对医院行政业务管理特点，实

行专业化和管理职责细分，在考虑工

作效率、管理成本及协同性等要求的

基础上，对细分的管理职责需求及元

素进行整合重组，实行科学高效的部

门设置及职责划分。结合现有人员的

专业及综合能力、未来人才建设规划

等，分别实行大部制、小部制等方法

措施，提高人力效益和管理质量。

（四）建立健全内部控制体系，确

保决策机制的完善与高效

建立科学有效的内部控制体系需

要公立医院以管理和服务的出发点和

目标为根本基点，从根本上进行流程

重建，在单位层面建立权责一致、制

衡有效、执行有力的内部控制体系，

实现决策、执行和监督工作的相互分

离和制衡，确保分事行权、分岗设权、

分级授权，规范内部权力运行。

建立健全监督决策机制是公立医

院内部控制建设的重要任务。医院应

当履行集体决策和授权审批程序，建

立“三重一大”制度、重大经济事项等

集体决策制度，优化内部工作机制，

对议事决策内容、流程进行规范，确

保医院决策机制的规范、科学、高效。

内部控制组织机构日常工作机制

应当沟通顺畅、联动协调，保证医院

内部控制体系的整体性、系统性、一

致性。各管理组织的组成人员及职责

分工是工作有效和高效的关键，各管

理组织的工作职责划分及流程衔接是

科学决策的基础。对于医院各专项业

务模块的管理，应当设立专职管理部

门或牵头部门，以及各专项工作管理

领导组、日常工作组、专业委员会等

管理机构，合理设置各管理组织的组

成人员及职责分工，确定工作流程及

议事机制。专业层面的论证议事以专

业委员会为主体提出专业管理建议，

日常工作的组织协调由管理工作小组

为管理主体，负责多部门多职责的协

同管理。专业委员会、日常管理专业

工作组的初步意见和建议提交领导

组、院级会议进行决策，建立高效、协

同、规范、科学的管理协同议事决策

机制。

（五）加强人才队伍建设，培养高

质量管理人才

公立医院应当做好管理人才的培

养和储备规划，建立管理人员的配备、

评价、培训、轮岗等机制，对管理人员

的专业基础、管理经历、综合能力等

进行综合评判，根据不相容岗位相分

离原则因岗设人，明确细化部门职责、

岗位职责，以岗位说明书精准各管理

职能岗位的工作标准、要求、进度等，

达到提高工作效率和管理质量、精减

人力的目标，最大限度发挥人员的效

益和作用，保证内部控制制度体系的

有效实施。

（六）加强信息化建设，提高信息

系统支持能力

信息化、“互联网 +”、智能技术

的应用是医院整合资源、提高管理质

量的基础条件。公立医院应当大力加

强信息技术对医院内部控制管理的支

撑保障能力，将内部控制流程嵌入信

息管理系统，确保管理措施高效实施，

减少人为操作对内部控制流程的不利

影响，实现自动化、规范化、透明化，

但同时也要注意防范信息化带来的风

险和挑战，如网络安全漏洞、自身体

系建设过程中的错误设计等。
（作者单位 ：山东大学口腔医院）
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