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	四川省卫生厅 四川省发展和改革委员会 四川省财政厅关于印发《四川省大型医用设备配置与使用管理办法》的通知（川卫办发〔2012〕127号）
	办发〔12〕127号（三家，厅、发改委、财政联合行文）.pdf
	第一章   总  则
	第二章   配置原则及配置标准
	（一）增量CT的配置须在本市（州）区域总量控制标准以内。
	（二）无CT的县（区）级及以上医疗机构及部分服务量大、覆盖人口多、年门急诊量大的中心卫生院配置CT的要求：
	综合医院：年门急诊总量超过50000人次；床位数不低于150张、年实际占用总床日数超过30000床日，且年病床使用率超过同级综合医院的平均水平。
	中医院：年门急诊总量超过30000人次；床位数不低于100张、年实际占用总床日数超过20000床日，且年病床使用率超过同级中医院的平均水平。
	专科医院：年门急诊总量超过20000人次；床位数不低于100张、年实际占用总床日数超过15000床日，且年病床使用率超过同级专科医院的平均水平。
	（三）已有CT的医疗机构的增量配置要求：原有CT的使用率达到80%以上。
	（一）增量MRI的配置须在本市（州）区域总量控制标准以内。
	（二）无MRI的省、市级医疗机构配置MRI的要求：一是肿瘤专科医院或有肿瘤专科的综合医院（或中医院）。二是已有CT且使用率超过同级同类医院平均水平。三是床位数不低于350张，且年病床使用率超过同级同类医院平均水平。
	（三）县级医疗机构配置MRI的要求：一是肿瘤专科医院或有肿瘤专科的综合医院（或中医院）。二是已有CT且使用率超过同级同类医疗机构平均水平。三是床位数不低于250张，且年病床使用率超过同级同类医院平均水平。
	（一）增量DSA的配置须在本市（州）区域总量控制标准以内。
	（二）无DSA的省、市级医疗机构配置DSA的要求：一是已有CT且使用率超过同级同类医疗机构的平均水平。二是床位数不低于350张，且病床使用率超过同级同类医院平均水平。三是心脑血管专科医院或有心脑血管专科的综合医院（或中医院）。
	（三）县级医疗机构配置DSA的要求：一是已有CT且使用率超过同级同类医疗机构平均水平。二是床位数不低于250张，且年病床使用率超过同级同类医院平均水平。三是心脑血管专科医院或有心脑血管专科的综合医院（或中医院）。
	（一）增量SPECT的配置须在本市（州）区域总量控制标准以内。
	（二）无SPECT的省、市级医疗机构配置SPECT的要求：一是床位数超过500张的省级医疗机构以及床位数超过300张的市级医疗机构，年病床使用率超过全省同级同类医疗机构平均水平。二是核医学、肿瘤、心血管专科医院或设置有核医学科、肿瘤科、心血管科的省、市级综合性医院（或中医院）。
	（一）增量LA的配置须在本市（州）区域总量控制标准以内，原则上只装备在市（州）级以上设有肿瘤科的综合性医院或设有放射治疗科的肿瘤专科医院。
	（二）肿瘤专科医院，床位数不低于150张，年病床使用率超过同类医疗机构的平均水平。
	（三）设有肿瘤专科的综合性医院，本区域内没有LA，床位数不低于400张，且肿瘤科病床在50张以上，年病床年使用率超过全省平均水平。
	（四）已有LA的肿瘤专科医院或综合性医院，年治疗人次超过同级医疗机构的平均水平，可申请增量配置。
	第三章   配置审批
	第四章   使用管理
	第五章   监督管理
	第六章   附  则



