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党中央、国务院高度重视人民健康，实施健康中国战略。根据《“十三五”国家医学中心及国家区域医疗中心设置规划》（国卫医发〔2017〕3号），到2020年，目标完成妇产、骨科、传染病、口腔、精神专业类别的国家医学中心和国家区域医疗中心设置。2019年1月31日，国家卫生健康委组织制定了《国家口腔医学中心设置标准》和《国家口腔区域医疗中心设置标准》。近年来，全省各级政府不断加大口腔医疗投入，推动提升区域口腔医疗服务能力，口腔医疗事业取得了较大发展。
但就我省口腔医疗现状分析，仍旧存在口腔医疗资源总量不足、分布不够均衡，优质医疗资源短缺等问题。对照国家口腔医学中心和国家区域口腔医疗中心设置要求，为进一步完善我省口腔医疗服务体系顶层设计，优化医疗资源区域布局，有效带动学科整体发展，向人民群众提供高质量的医疗服务，助力我省“两个高水平”建设，我们建议在浙南区域建立省级口腔医疗中心。
一、在浙南区域建立省级口腔医疗中心的必要性
（一）全省口腔医疗资源分布不平衡，杭州“单圆心”的医疗服务辐射无法覆盖浙南区域。省会杭州口腔专科医院及综合医院口腔科的数量远超周边城市，牙椅数约占全省二分之一。以杭州为圆心，辐射湖州、嘉兴、绍兴等浙北地区，口腔医疗资源集聚，但是无法辐射浙南地区。在浙南区域，温州口腔医疗资源比较丰富，周边丽水、台州及闽北南平、宁德等地区口腔医疗水平相对较弱，有必要进一步强化浙南区域的口腔医疗资源集聚与口腔医疗辐射能力。
（二）浙南区域口腔医疗的资源供给与群众的就医需求之间的矛盾较为突出。需求侧，一是浙南闽北共有2300万人口，随着社会经济水平的提升，浙南地区群众对口腔健康的要求日益提高，同时闽北地区群众也有前往浙南寻求口腔就医的诉求。二是据调查，浙南地区青少年龋齿率平均高达80%以上、成年人牙周病患率平均高达90%以上、老年人牙齿保有率少于40%，这与《“健康中国2030”规划纲要》的目标要求相差较大。供给侧，据不完全统计，浙南地区人均口腔医生比例为1:10000，且其中还有较大比重是“赤脚”牙医。综上，浙南地区口腔医疗供需矛盾较为突出，有必要加大口腔医疗发展的力量投入。
（三）浙南区域现有口腔医疗优质资源短缺、协同不强，急需建立能起到示范、引领、带动和辐射作用的医疗中心。浙南地区仅有1家专科口腔医院，其他均为综合医院口腔科和民营口腔医院或诊所，优质口腔医疗资源不足。整体口腔医疗资源分散，相互之间缺乏联通共享，合作不够，协同不强，口腔医疗服务体系不够健全。口腔医疗机构缺少层级功能划分和职能分工，口腔诊疗没有标准程序，整体医疗秩序不够规范，人民群众的口腔医疗质量无法得到有效保障。为改变浙南地区口腔医疗资源低、小、散的状况，有必要建立省级口腔医疗中心，起到示范、引领、带动和辐射作用。
二、在浙南区域建立省级口腔医疗中心的可行性
（一）温州作为浙南闽北主要城市，拥有雄厚的医疗实力。温州的卫生医疗资源总量丰富，医疗机构数、床位数和医生数等指标连续多年排名浙南闽北地区第一，处于全省区域医疗卫生副中心的地位。整体医疗服务能力强，共有138家医院，其中三甲医院8家。医疗信息化水平高，已建成全国首个地市级诊疗数据一级交换平台，县域医疗服务共同体建设有序推进，有效破解基层医疗机构相对薄弱、医疗资源发展不均衡不充分问题。在全省率先实现城市医疗资源下沉全覆盖，已经全面建成“20分钟医疗卫生服务圈”。
（二）温州医科大学作为温州医疗“龙头”，具有创建区域医疗中心的实践经验。温州医科大学在全国医科大学中排名第18位，浙江省排名第一，7个学科进入ESI全球排名前1%，坚持“医疗、科研、产业、公益、推广、教育”六位一体发展，形成强大的医疗集群优势。附属眼视光医院、附属第一医院、附属第二医院进入2018年度中国医院科技量值评价排行榜综合百强，附属口腔医院牙椅数达到136台，成为对浙南闽北地区群众口腔医疗具有很强辐射和吸附能力的口腔专科医院。学校充分发挥在视力健康、口腔健康领域的引领作用，与温州市政府协同实施“明眸皓齿”工程，打造近视和龋齿防控的“温州模式”“浙江经验”。主动对接长三角一体化发展战略、温州国家自主创新示范区、新时代“两个健康”先行区等重大生产力布局，区域医疗辐射能力不断提升，积累了丰富的区域医疗中心建设经验。
（三）温州医科大学附属口腔医院能够承担建设浙南区域省级口腔医疗中心的重任。一是温州医科大学附属口腔医院综合能力强。是浙南地区首家集口腔及颌面部疾病诊治、预防、保健和社会服务于一体的省级公立口腔专科医院，全国首批专科医师培训试点基地，全国首家中国医师协会唇腭裂治疗培训基地，浙江省首批住院医师规范化临床培训基地。二是医院管理水平高、硬件实力强。管理理念先进，科学运营5个院区，人才梯队合理，90%以上的医师拥有博士或硕士学位。即将投入使用的瑶溪新院参照三级甲等口腔专科医院标准建设，一期设置牙椅180余台，床位90张，建筑面积3.6万平方米，能够满足浙南地区口腔临床、教学、科研、预防的硬件需求。三是医院坚持公立医院的公益性。作为组织单位之一，完成了科技部惠民计划项目“全民基本医疗卫生服务口腔健康管理”。落实“双下沉、两提升”医改政策，进行了积极探索实践。连续十几年开展“微笑工程”唇腭裂医疗慈善救助项目，在全国具有较大影响力。四是温州医科大学口腔医学院学科、专业强。具有从本科生到硕士生、全日制到成人教育、留学生和港澳台学生教育的人才培养体系，入选浙江省首批新兴特色专业、浙江省“十三五”优势专业，浙江省高校重点学科、浙江省一流学科（B类）。
三、在浙南区域建立省级口腔医疗中心的建议举措
（一）省委省政府在政策上大力支持，确立温州医科大学附属口腔医院作为浙南区域省级口腔医疗中心的主体地位。要建设浙南区域口腔医疗中心，首先要确立牵头单位。温州医科大学附属口腔医院的临床、教学、科研、预防能力在浙南地区处于领先水平，理应成为牵头单位。目前，温州医科大学附属口腔医院由于隶属身份不明确，对整体发展造成了客观影响。为更好发挥牵头、带动作用，建议省委省政府加大政策支持，请省卫生健康委员会将温州医科大学附属口腔医院纳入省级医疗单位管理，增挂“浙江省第二口腔医院”或“省立浙南口腔医院”单位名称。
（二）省委省政府在资源上大力倾斜，打造具有示范引领作用的“1+D+Z”口腔医疗模式。在浙南地区打造省内首创的“1+D+Z”口腔医疗集群体系。“1”是以温州医科大学附属口腔医院为中心，“D”是建立地市级口腔医疗示范点，“Z”是建立县区级口腔医疗示范站。通过创新模式，规范秩序，重组资源，打造金字塔型的口腔医联体，有效发挥引领示范作用，规范浙南地区的口腔医疗市场秩序，重组口腔医疗优质资源，推进分级诊疗落实落地，提升口腔医疗服务的吸收和辐射能力。对此，建议省委省政府加大资源倾斜，请省委编办等部门支持工作开展所需的事业编制名额；请省委人才办等部门支持引进高层次的口腔学科领军人才或人才团队。
（三）省委省政府在资金上大力保障，打造“医教研防产”一体化的产业链。集中打造口腔综合医疗、口腔人才培养、口腔科学研究、口腔保健与预防、口腔生物材料生产、口腔医疗数据建设、口腔产业转化等一体化的浙南区域口腔医疗中心，建设浙南口腔医疗高地，服务健康浙江战略，助力“两个高水平”建设。为实现以上目标，建议省委省政府加大资金保障，请省财政部门提供足够的财政支持。
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