深圳市社会办医院承接妇幼健康项目

财政专项资金监管协议

(2017年版)

甲方：深圳市卫生和计划生育委员会

乙方：                         医院

丙方：          银行           支行

根据《深圳市人民政府关于深化医疗卫生体制改革建设卫生强市的实施意见》（深府〔2016〕14号）等文件精神，为加强社会办医疗机构承接市妇幼健康项目财政专项资金的使用管理，提高资金使用效益，保障资金安全，积极支持社会办医疗卫生机构的发展，为我市广大市民提供更加优质、高效的医疗卫生服务，经甲、乙、丙三方协商一致，特签订本协议。

一、财政专项资金的内容和拨付

甲方根据相关政策文件要求，申请拨付2017年度高通量基因检测21、13、18-三体综合征产前筛查项目（项目一）、新生儿听力筛查项目（项目二）、地中海贫血预防控制项目（项目三）财政补助专项资金。其中：

上半年预拨          元。(其中项目一          元，项目二          元，项目三          元)

签名确认：             日期：        年   月   日
下半年预拨          元。(其中项目一          元，项目二          元，项目三          元)

签名确认：             日期：        年   月   日
（二）财政专项资金具有指定用途，实行银行专户管理。实行银行专户管理的，乙方须在丙方开立专门的银行结算账户，甲方将上述财政补助专项资金拨付到该账户。

开户银行：                                  
账    号：                                  
二、职责分工

（一）甲方按照市政府有关政策文件规定，及时、足额核拨财政专项资金。定期审计检查乙方资金使用和核算情况。按照规定程序提请丙方提供乙方专户资金的收支情况。

（二）乙方自觉遵守我市财政专项资金管理的规定，有效使用资金。准确、规范进行会计核算。建立完善的财务内控制度，确保资金安全。每年聘请会计师事务所对资金使用管理情况进行专项审计。定期向甲方通报资金使用情况。按要求上报财务报告和审计报告。

三、财政专项资金使用要求

（一）市财政部门或甲方对核拨的财政专项资金已经制定有专门管理办法的，乙方应严格执行专门的管理办法。

（二）市财政部门或甲方对核拨的财政专项资金没有制定专门管理办法的，乙方须在以下范围内使用：

1.用于单位提高医疗卫生服务能力、改善就医环境的开支。包括用于单位医疗卫生业务用房的改建、扩建、装修、修缮，购置医疗仪器设备、医用耗材和药品，租用医疗卫生业务用房的房租、水电、物业管理费支出，单位信息化建设等。

2.用于单位整体技术水平提升的开支。包括：用于单位科研教学、重点专科和学科建设、技术合作交流、医疗技术创新和引进、开发新的诊疗方法等方面的培训费、进修费、讲课费、协作费、试验费、材料费等。

3.统筹用于单位业务发展的其他方面。

（三）财政扶持专项资金不得用于以下方面的开支：

1.各种罚款、赞助和捐赠支出。

2.缴纳各种税金。

3.股东分红。

4.投资入股和金融理财。

5.其它不能列支的项目。

四、资金支付要求

丙方对纳入专户监管的资金，凭乙方提供的盖有深圳市妇幼保健院保健部印章的《深圳市妇幼健康民生项目完成情况一览表》(见附件)，按计费标准和完成例数计算支付额度,在对应项目额度内及时办理资金结算业务，提供便捷、优质的服务。协助甲方开展资金支付的审核，暂停不符合协议规定的支出事项。

五、乙方遇到以下情形的，应事先向甲方报告：

（一）单位改制。

（二）主管部门或股东（股份）变更。

（三）签订重大资金借贷合同。

（四）其它可能引起财政专项资金使用安全的事项。

六、乙方如有违反本协议约定事项，经核实确认后，甲方可以采取以下措施：

（一）约谈乙方有关负责人，要求及时整改。

（二）警告和批评。

（三）商丙方临时停止资金支付。

（四）收回财政扶持专项资金。

（五）核减财政扶持专项资金额度。

（六）取消今后享受政府财政扶持政策资格。

（七）涉嫌违法的，移交有关部门处理。

七、本协议自签字盖章之日起生效。

八、本协议一式陆份，甲乙丙三方各持贰份。

九、如遇国家、省市财政管理政策、管理办法调整，以调整后的要求为准。

甲方（公章）：               

甲方（授权）代表人：            

甲方联系人： 

项目一：杨国恒        联系电话：88113706

项目二：林泽君        联系电话：88113707

项目三：林泽君        联系电话：88113707

乙方（公章）：

法定（授权）代表人：        

乙方联系人：             联系电话：

丙方（公章）：

丙方授权代表人：

丙方联系人：             联系电话：
   年    月    日

附件 

深圳市妇幼健康民生项目完成情况一览表

（2017年  月  日至  月  日）
单位：                              
	序号
	项目
	完成例数
	计费标准

	1
	高通量基因检测21、13、18-三体综合征产前筛查项目
	
	300元/例

	2
	新生儿听力筛查项目（初筛）
	
	

	3
	地中海贫血预防控制项目

（夫妻双方合计）
	血常规
	
	25元/例

	
	
	血红蛋白检测分析
	
	107.5元/例

	
	
	地贫基因检测
	
	664.5元/例


                      深圳市妇幼保健院保健部

                      2017  年   月   日

（深圳市妇幼保健院保健部地址：深圳市妇幼保健院福强院区13楼，联系人：杨纳，联系电话：83570000-1312）
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