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我省将拉开省、市、县医院医疗服务价格差距

济宁高新区

有了省级路演平台

本报济宁1月7日讯（记者 高
雯 通讯员 李辉） 7日，山东省
科技金融常态化区域路演中心在济
宁国家高新区揭牌落户，五家科技
型企业带着优秀的项目参与首期路
演，展示产品、对话专家，寻求融资
和发展建议。

“路演中心给我们提供了对话
投资机构、寻求融资的好机会。”7日
上午，一加工制造类企业负责人参
加路演后说，限制企业科技转型的
难题在于融资，通过路演平台可以
对接更多投资人，不用再跑全国各
地寻求合作。经过层层筛选，五家科
技型企业成功参与首期路演，在线
下和线上同时展示项目、对接投资，
并获得深交所相关专家的点评和建
议。

据了解，为促进科技资本与金
融资本的融合，济宁高新区、潍坊高
新区和东营黄三角农高区，被山东
省科技厅和深圳证券交易所确定为
山东省科技金融常态化区域路演中
心，意在为科技型中小企业提供全
方位、全生命周期的融资和综合辅
导服务。

山东启动2016年

就业援助月活动

本报济南1月7日讯（记者 周
国芳） 7日，记者从省人社厅获悉，
我省将于2016年1月上旬至2月中旬
在全省开展2016年“就业援助月”活
动，针对就业困难人员开展精准就
业帮扶。

此次活动的援助对象是：符合
认定条件的就业困难人员；残疾登
记失业人员；最低生活保障家庭中
有劳动能力并处于失业状态的人
员；本地区确定的困难家庭离校未
就业毕业生、因病致贫家庭成员、退
役士兵、失地人员、戒毒康复人员、
刑满释放人员等其他援助对象。

醉醉驾驾撞撞七七车车，，三三个个轮轮跑跑了了两两条条街街
济宁一男子接连造成多起事故，最后被隔离桩卡住才停下

本报济宁1月7日讯（记者
孟杰） 6日下午，一辆银白

色的轿车在济宁城区太白楼
路和任城路先后撞了7辆车，
随后又快速逃窜。只剩三个
轮 子 的 轿 车 在 跑 了 两 条 街
后，一头卡在人行道的隔离
桩上，才被迫停了下来。民警
现场将轿车驾驶员带回，经
检测，该驾驶员体内的酒精
含量为85mg/100ml，已达醉
驾标准。

6日下午4点左右，在古槐
路和太白楼路交会口，这是银
白色轿车肇事的第一现场，记
者看到太白楼路自西向东的
机动车道上，有连续3辆被追
尾的车辆。其中一辆被撞击的
四轮电动车的车主马女士告
诉记者，当时自己正在等红
灯，突然背后转来一声巨大的
撞击声，紧接着自己的车也往
前冲了一下。“我是最前面的
一辆车，后边的两辆受到的撞
击比较严重。”记者看到，其中
一辆小型皮卡因为受到前后
夹击，前部的保险杠已经脱
落，后面也有破损。

在现场处理事故的民警
告诉记者，在与这三辆车发生
追尾撞击后，肇事车辆紧急掉
头逃窜，在掉头的过程中，又

与路口处等红灯的另一辆轿
车发生碰撞。在民警提供的监
控录像中，可以看到，在发生
了两次撞击后，这辆轿车开始
疯狂地在太白楼路由东向西
逆行。当逆行至太白楼路电业
局附近时，又与正常行驶的一
辆黑色轿车发生撞击，并牵连
黑色轿车后面的一辆车与前
车发生追尾。紧接着，这辆车
又迅速掉头，沿太白楼路自东
向西行驶至任城路，从非机动
车道直接撞倒沿途的一排护

栏，冲入机动车道沿任城路自
北向南行驶。在撞击护栏后，
与一辆行驶中的轿车发生刮
擦。

“在观察到该车的行驶路
线后，我们在它可能途经的路
口均设置了警力进行拦截，最
终在越河北街和环城西路路
口处将该车堵截。”市中交警
大队太白中队民警祝德战称，
肇事车辆后拐入越河北街，在
将要驶入环城西路时，卡在了
一处人行道的隔离桩上。“当

时车的前部已经严重开裂，左
前轮几乎全部掉落。”民警随
后将驾驶员带至交警大队进
行处理。

经过呼气式酒精检测仪
的检测，该驾驶员体内的酒精
含 量 已 经 达 到 了 8 5 m g /
100ml，属于醉驾。民警问起事
情经过时，驾驶员称自己只记
得从嘉祥喝完酒后开车回济
宁，其他的都记不清了。目前，
该驾驶员已经被行政拘留，事
故正在进一步调查处理中。

改革上限规定，允许上下浮动

改进新增医疗服务价格
项目管理，简化审核程序，鼓
励研发创新，促进医疗新技术
及时进入临床使用。新增医
疗服务项目审核立项后，由
医疗机构自主制定试行价
格。试行期满后，纳入医保基
金支付范围的项目，由物价
部门会同有关部门制定公布
指导价格；未纳入医保基金
支付范围的，实行市场调节
价。新增医疗服务价格项目受
理审核办法，由省卫生、物价、
人社部门另行制定。

公立医疗机构价格管理
权限下放一级，由省、市两级
管理改为省、市、县三级，扩大
县级定价权限，激发县级公立
医院活力。各市要加强对县

（市）价格的协调指导工作，防
止相邻县（市）价格悬殊。

放开部分医疗服务项目
价格。对市场竞争比较充分、
个性化需求比较强的医疗服
务项目实行市场调节价，其中
医保基金支付的服务项目由
医保经办机构与医疗机构谈
判合理确定支付标准。

实行更加灵活的医疗服
务价格管理形式。改革医疗服
务价格上限管理规定，允许医
疗机构在政府规定的基准价
格和浮动幅度内上下浮动，其
中手术费可以基准价格为基
础上下浮动10%，其他医疗服
务项目的浮动幅度由价格主
管部门会同有关部门公布后
实行。

不同职称医生诊疗价格将拉开

我省将合理调整医疗服
务价格，拉开不同等级医院
价格差距，拉开省、市、县医
院价格差距，拉开不同难易
程度的诊疗项目价格差距，
拉开不同专业技术职称医生
的诊疗价格差距，引导患者
合理分流。

公立医院由政府投资购
置的大型设备，按扣除折旧
后的成本制定检查价格；对
符合规划及相关政策规定的
贷款或集资购置的大型设
备，由政府按扣除折旧后的
价格回购，回购有困难的，限
期降低检查价格。

公立医院药品按实际采
购价格实行零差率销售（中药
饮片除外），因取消药品加成

减少的收入，通过调整医疗服
务价格补偿80%，政府补偿不
低于10%，其余部分通过医院
加强核算、节约成本解决。

取消药品加成、降低大
型设备检查、检验价格与调
整医疗服务价格同步进行，
确保医保支付政策与价格调
整政策相互衔接、配套联动。
通过建立科学合理的补偿机
制，引导医疗机构调整收入
结构，确保良性运行和发展。

医疗服务价格实行分类
管理，公立医疗机构提供的
基本医疗服务实行政府指导
价，公立医疗机构提供的非
基本医疗服务和非公立医疗
机构提供的医疗服务实行市
场调节价。

儿儿子子撞撞死死人人逃逃逸逸，，父父亲亲代代儿儿自自首首
父亲找人帮儿子开回肇事车，心中害怕半夜赶到交警队

本报泰安1月7日讯（记
者 赵兴超 通讯员 李明
峰） 近日，泰安东平银山镇
发生一起事故，一辆轿车在
东茂王村撞死一名行人，司
机刘某建逃逸。刘某建的父
亲接到儿子电话后，劝他快
点去交警部门自首，刘某建
不听，老父亲凌晨找到交警
代儿自首。

3日20 : 5 2，东平县公安
局 交 警 大 队 三 中 队 接 到 指
令，银山镇东茂王村南发生

一交通事故，一人受伤，肇事
车辆逃逸。民警协助随后赶
到的120医护人员将伤者拉
往医院后，追查肇事逃逸车
辆。就在民警正在寻找肇事
车辆时，医院传来消息，伤者
不治身亡。

因为事发时夜已很深，路
上没有什么行人，报案人也没
有提供任何线索。事发地周边
监控系统效果很不理想，只能
看到车辆轮廓。在重新勘查现
场后，民警没有得到更有价值

的线索。
4日凌晨2点，突然有三个

人赶到三中队，其中一位老人
告诉民警，他叫刘某，交通肇
事者是他的儿子刘某建，肇事
车被他放在邻居家，儿子不知
去向。

刘某告诉民警，3日晚上9
点多钟，家中的座机电话突然
响起，是儿子刘某建打来的。
儿子告诉他，在东茂王村撞了
一个人，不知道是死是活。车
被他开到村南路边上，钥匙放

在了车顶，让父亲找人把车开
回去。刘某说，他骂了儿子一
顿，劝他说到处是监控，很快
就能找到他，让其赶紧自首，
可是他不听。刘某让邻居小王
把车开回村里，后来越想越害
怕，经过半夜的思想斗争，刘
某想通了，喊了邻居一块陪着
到交警队。

民警在小王家中，起获了
肇事的黑色长安轿车。交通肇
事逃逸犯罪嫌疑人刘某建正
在抓捕之中。

探索建立按项目、按病种、按人
头、按服务单元等多种方式相互补
充的医疗服务价格管理模式，逐步
减少按项目定价的数量，扩大按病
种定价范围。实行按病种收费的，要
制定临床路径，规范操作方式，根据
前三年病种实际费用和临床路径实
施情况，兼顾费用增长因素，合理确
定收费标准。实行按人头和床日收
费的，要在科学测算的基础上，合理
确定收费标准，加强出入院管理。

对实行政府指导价的医疗服
务，建立以成本和收入结构变化为
基础的价格动态调整机制，加强成
本监审，推进定价公开，提高政府定
价的科学性和透明度。对医疗机构
自主定价的医疗服务，根据医疗服
务成本和市场供求情况，制定公开、
透明、操作性强的计费办法。

重点监控门诊和住院次均费用、
医疗总费用、收支结构、大型设备检
查阳性率以及检查检验、自费药品、
医用耗材等与医疗收入比例等情况，
严格控制医药费用不合理增长

“围绕深化医药卫生体制改革
目标，配合公立医院改革取消药品
加成政策，同步调整医疗服务价格，
进一步理顺医疗服务比价关系，
2017年初步建立医疗服务价格动态
调整机制。”省物价局相关人士表
示。

明年建立医疗服务

价格动态调整机制

我省将拉开省、市、县医院价格差距，手术费可以基准价格为基础上下浮动10%。7日，记者从
省物价局获悉，在保证公立医院良性运行、医保基金可承受、群众整体负担不增加的前提下，坚持
放调结合、强化医药费用和价格行为综合监管，统筹医保、医疗等相关配套改革，建立分类管理、
动态调整、多方参与的价格形成机制，推动公立医院建立科学补偿机制。

本报记者 孟敏

肇事车辆已经面目全非，轮子也掉了一个。 本报记者 孟杰 摄
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