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摘      要  ：  �如今，在我国医疗卫生领域改革的快速推动下，高质量发展成为了公立医院相关管理模式的改革目标。而在此过程

中，公立医院的固定资产管理呈现出一种迫切转为全生命周期管理的趋势。为此，本文以全生命周期理念为主要框

架，梳理公立医院固定资产在决策、使用及退出环节中所存在的现实短板，并以此提出针对性的优化路径，从而帮助

公立医院实现资源配置优化、资产效能提升和资金利用效率最大化等目标，以为国内的公立医院在高质量发展导向下

的资产管理实践提供参考与借鉴。
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Abstract  :  � Nowadays, driven by the rapid reform of China's medical and health sector, high-quality development 

has become the reform goal of related management models in public hospitals. In this process, there 

is an urgent trend for the fixed asset management of public hospitals to transition towards full lifecycle 

management. Therefore, this article takes the full lifecycle concept as the main framework, summarizes 

the practical shortcomings of public hospitals' fixed assets in decision-making, utilization, and exit 

stages, and proposes targeted optimization paths to help public hospitals achieve goals such as 

resource allocation optimization, asset efficiency improvement, and maximization of capital utilization 

efficiency. It provides reference and guidance for the asset management practices of domestic public 

hospitals under the guidance of high-quality development.
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引言

2022年4月，国务院办公厅发布了《“十四五”国民健康规划》，在该文件中提出了要推动公立医院的高质量发展，健全现代医院

管理制度，优化绩效考核指标体系 [1]。而在公立医院的内部管理中，固定资产属于其进行医疗、教学和科研的重要物质基础，会直接关

系到医院的服务能力与运行效率 [2]。但在国内大部分的公立医院中，其现状与当前政策要求的财政“过紧日子”的要求明显相悖 [3-4]。对

此，固定资产全生命周期管理这一模式面对这种现状有着较高的应对能力，可以帮助公立医院实现自身的运营高效和监管到位 [5-6]。因

此，本文将探索符合高质量发展导向的固定资产全生命周期管理模式，从而帮助公立医院的提质增效、降本增效尽早实现。

一、高质量发展导向下的公立医院固定资产全生命周

期管理模式概述

（一）公立医院固定资产全生命周期管理模式

固定资产全生命周期管理属于一种将资产规划、采购、使

用、维护到更新处置全过程进行贯通的系统化方法，其模式管理

的目的是为了企业的产权清晰、流程规范、信息贯通和效益最大

化 [7]。在固定资产全生命周期管理的具体措施中，各环节会环环

相扣，有效提高公立医院的固定资产管理效果。而对于公立医院

这一国有事业单位而言，其通常会遵循统一领导、归口管理和分

级负责的基本原则 [8]。即院级会设资产管理委员会，该委员会会

负责重大配置决策与审批工作，而资产管理部门负责的是统筹制
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度建设和相应流程的监督，医疗设备部、信息管理部、后勤保障

部等部门与上述两个部门均有所区别，其属于按类别管理，也就

是使用科室既是使用者也是直接责任人。因此将全生命周期管理

模式与公立医院的固定资产进行结合，其布设出的闭环管理流程

会将制度、技术与绩效进行合理的融合，保障了国有资产安全的

同时，也为当前国家层面要求的公立医院要进行的精细化管理和

可持续发展奠定了坚实的基础。

（二）高质量发展视角下的全生命周期管理要求

在如今国家正积极推进公立医院高质量发展的政策背景下，

固定资产管理所要达到的目标已不再是为了简单的资产安全和账

实相符，而是随着社会形势的转变开始更加注重运营价值、使用

效益和可持续性 [9-10]。在《“十四五”国民健康规划》中就明确

的提出了，要在保障医疗服务质量的同时，提高资源配置效率。

同时在2024年，国家卫生健康委等部门也据此提出了明确的要

求，即要将业财融合理念贯穿到资产管理全流程中，保证国有资

产的保值增值 [11-13]。

而在这种多方面的导向下，公立医院的固定资产全生命周期

管理模式也需要在以下几个方面进行优化：

一是价值导向，要求医院方面不能再单纯地以资产数量和投

入规模来衡量具体的成效，而是需要将临床贡献度、患者获益情

况以及利用效率等都纳入到绩效评价体系中；

二是平衡成本效益，即以全寿命周期成本为最终的决策依

据，做到在规划、采购、维护、处置等环节要同时兼顾其经济性

与运行效能；

三是注意风险与合规问题，要利用全过程的监督和制度约

束，避免出现资产流失或违规使用问题；

四是绿色低碳，即在采购、使用和处置环节中要主动地推广

节能降耗和环保回收；

五是进行数据驱动，也就是要在当前的数字化、智能化时代

下，要及时且精确地以信息化平台实时掌握资产状态、成本与收

益 [14]。

二、固定资产全生命周期管理中的现实短板

一般来说，公立医院的固定资产全生命周期管理通常包括三

个环节：前端的购置与立项决策、使用阶段的运营与维护、末端

的退出与处置。理论上，这三大环节需要形成信息上的闭环，并

做到相互衔接和相互反馈，这样才能实现资产效能的最大化。但

在很多公立医院的实际管理中，这个标准是完全缺乏的，各环节

间普遍存在脱节与低效运作的问题，致使医院的资源造成浪费，

运营成本也相应上升。

（一）前端决策缺乏基于运营数据支撑

在许多公立医院，固定资产采购立项的主要依据是由科室进

行申请说明，或是专家的评估建议以及相对固定的预算额度，对

于那些具有科学性和精准性的历史运营数据、临床负荷情况、患

者结构变化等量化的指标完全没有得到有效的利用 [15]。举例来

说，有的医院在年度预算结余的压力下，会紧急追加采购一台高

端的 DR设备，但可能该院原有的两台设备平均利用率仅在60%

左右，且低峰时段使用率不足30%，结果新增的设备在投入后多

数时间是处于闲置的状态。而且这种类似的决策问题在大型影像

设备、检验分析仪、手术室设备等领域均有一定程度的发生。而

分析造成这种现象的一个主要原因就是因为医院内部尚缺乏一个

统一的资产绩效数据库，使得财务科、设备科与各临床科室之间

的数据并未做到实时联通，导致大部分立项论证只能依赖主观上

的判断而非客观的测算。同时另一个原因就是现有的论证会更注

重满足学科发展规划、科研申报条件或医院的外在形象建设，对

于那些如今更为重要的全寿命周期成本（包括购置费、维保费、

耗材费、能耗、人力成本等）与临床收益的综合评估明显轻视。

因而造成这种购置就算完成任务的思维，让前端决策与后续的运

营价值之间出现明显的断层。

（二）使用阶段调剂与维护机制不合理

而在公立医院的固定资产在进入使用环节后，对于资产利用

率和运行效能的提升就开始变成依赖于实时的调配和科学的维

护 [16-17]。但在很多医院，虽然已经完整上线了资产管理系统，但

其多样化的功能却单一的用于资产登记、盘点和折旧核算，对于

设备状态和使用负荷的实时监测完全没有有效的发挥出来，同时

也没有跨科室的透明化调剂平台。这就造成现实中常见的情况是

某科室因病种结构调整而闲置了一台超声机，而另一个科室却因

业务增长长期存在检查排队的现象；由于没有高透明化的调剂渠

道，这台超声机一直被锁在原科室，最终被动闲置。而对于这些

资产的维护，大部分医院采用的还是故障报修的老旧机制，缺乏

基于关键部件寿命和使用时长的预防性维护计划。在一些特殊的

时期，如呼吸机等设备可能在高峰期连续运行数周后出现故障停

机，但此前却并未进行过预防性检修，最终直接影响了临床抢救

工作的效率。

（三）退出处置流程与资金利用衔接不够紧密

在资产的退出环节，不少医院普遍存在的问题就是审批环节

繁杂以及责任主体分散的问题。从最初的提出报废申请到最终的

完成处置，很大可能会需要设备科、使用科室、财务科、院领导

甚至主管部门的多级审批，周期甚至可能长达数月甚至更久 [18-

19]。而对其所采取的处置方式也相对相对单一，通常主要是依赖

低价协议回收或交由合作商处理，没有市场化的竞价、拍卖渠道

和环节，设备所具有很多残值都未能最大化 [20]。而且，设备处置

所得到的资金在多数医院并未直接用于补充同类设备的更新或购

置，而是进入到统筹账户中，这一结果最终导致的问题就是该设

备所处部门对资产处置没有任何收益激励。

三、固定资产全生命周期管理的优化路径

（一） 提升前端决策的科学性与可预见性

面对上述问题的根本原因，公立医院的固定资产配置应以全

院的战略和临床需求为基础导向，建立起科学的前端决策体系。

为此，首要的环节是构建起覆盖全院的资产运营数据库，在其中

将临床业务量、设备使用频率、停机时长、维保费用、能耗水平
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以及产出效益等数据进行高频次的采集和更新，并与财务系统、

HIS、LIS、PACS等业务平台做到互联共通。而在立项前，有必

要开展全寿命周期成本分析，将采购成本、运输安装、培训、耗

材消耗、日常能耗、年度维保、软件升级、可能的停机损失等全

部费用统统纳入测算中，并进行多方案对比。再以情景模拟来预

测未来3—5年的投资回收期，结合科室业务增长曲线和区域内同

类资源的分布，评估投资的必要性与紧迫性。而审批流程要尽可

能的引入多部门联合评估机制，由临床、设备管理、财务、审计

等多方参与，保障相关技术的可行性、经济性和长期效益兼顾。

在审批通过后，也要设定出购置后的绩效考核指标，对于其中偏

差较大的，应启动专项评估并调整下一年度的配置计划。这样才

能有效地降低盲目投资风险，使有限资金真正投入到能产生高价

值产出的领域。

（二）优化使用阶段的调剂与维护机制

而在使用阶段，面对这一阶段存在的问题，应将设备的利用

率最大化作为其管理目标。为此，可以开发一个全院统一的设备

调剂管理平台，让各个设备的状态进行可视化管理，各科室能够及

时掌握全院的资源状况。而平台可设定优先级规则，如急诊、重症

患者所需设备的调剂必须优先处理。同时为了提升调剂的效率，也

要相应的简化流程，实现线上申请、自动匹配和统一调运，将过去

依赖的人工沟通与审批环节合理摒弃。同时，要将调剂行为纳入到

绩效考核中，将设备出借量、借用量、调剂响应时间等数据均记录

在案，并在绩效分配中给予出借方合理的加权奖励，尽可能的消除

科室对共享的顾虑。对于资产的维护管理，则可以考虑推行分级责

任与预测性维护相结合的综合模式。其中日常一级维护由使用科室

负责，二级维护由设备管理部门按照运行时长与使用频率安排，三

级维护由厂家或第三方执行深度检修和软件升级。利用调剂与维

护工作的结合，医院能够在不增加额外购置的情况下提升服务能

力，同时延长设备使用寿命，降低运营风险。

（三）完善退出阶段的处置与资金回流机制

公立医院有必要制定一个明确的退出标准，将其中有关联的

利用率、维修成本占比、技术适配度、零部件供应情况等部分一

同纳入至评估模型中，并设置定期评估机制，可以设为每年对使

用年限超过一定期限或利用率低于设定阈值的设备进行一次集中

评审。而对于这些设备的处置，可以优先考虑医联体或区域内基

层医疗机构的转让，这样可以促进优质医疗资源下沉，而且设备

也得到了二次利用。如果院内及区域内均无接收方，那么就可以

利用第三方拍卖平台或公开竞价来回收残余的价值。对于哪些仍

具备使用价值但存在部分功能缺陷的设备，可在处置前由厂家进

行出厂级检修，提高拍卖成交价。必须报废的设备则应按照环保

要求进行拆解和回收，记录其中的可再利用部件和材料重量，形

成一份绿色资产处置档案。同时，回收资金要实行专款专用管

理，设立设备更新专项基金，并规定其仅用于同类资产的更新替

换或短板补齐项目，并进一步在年度资产管理报告中公开资金来

源、用途及更新效果。

四、 结语

在高质量发展的导向下，公立医院固定资产管理的目标早就

成为了实现资产结构优化、运营效能提升与资金循环利用的综合

平衡。而面对这种背景发展，全生命周期管理理念为其带来了清

晰的路径，即从科学决策、精细使用到高效退出各个环节中，以

数据为基础，实现环节上的闭环管理，能让每一笔投资都发挥最

大临床与经济价值。而在实践中，医院应将政策要求与自身运营

实际相结合，更积极地推动信息化平台建设、跨部门协作以及相

应的绩效反馈实现。未来随着管理模式的持续优化，将能大幅提

升患者的诊疗体验，并为医院的长期可持续发展夯实物质基础，

为公共卫生体系的高质量发展提供有力支撑。
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