
医院门诊收费处的内控管理

摘要：目的探讨医院门诊收费处的管理

措施。方法通过总结和分析北京市石景

山医院门诊收费处的财务窗口管理制度和

服务窗口管理制度的实施情况．结果与结

论提高医院门诊医务人员的业务素质、

完善管理制度可减少人为误差和系统误

差，更好地服务于患者，保障医院医疗服

务工作的有效开展．
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门诊收费处作为窗口单位，在各医

疗机构中有着双重身份，即财务窗口和服

务窗口。北京市石景山医院为二级甲等医

院，同许多三甲医院一样，本院收费处在

业务管理上也存在现金流量大、涉及人员

多、收费员水平参差不齐及人员流动性大

的问题，现金管理存在一定风险⋯。为确

保收费处的账目清晰，避免带来不必要的

损失，同时为患者提供更优质的服务．做

好收费处的内部管理与控制T作是关乎医

院生存和发展的必不可少的环节之一。现

将本院收费处内控管理的措施总结如下：

1财务窗口管理制度

医院收入是指医院为开展业务及其他

活动依法取得的非偿还性资金。医院收入

包括财政补助收入、上级补助收入、医疗

收入、药品收入及其他收入12l。对医院门

诊收入工作严格管理，才能减少误差。

1．1人员管理

1．1．1收费员准人控制收费员应具备相

应的上岗资格，若无资格．应要求1年内

取得资格证。

1．1．2人员培训①新人上岗培训。首先

是思想教育，即全方位介绍收费处的行政

隶属、工作性质和内容以及对收费员提出

遵纪守法等各方面的要求。其次是对院内

北京市石景山医院(100043)周栩

及科内制度的了解，即发放相关的资料，

自学并可随时提问。第三是业务学习。即

为期一周的一对一上岗带教。第四是新人

上岗考试，由组长出题包括卷面考试和实

际操作，合格后方可实习上岗。②定期继

续教育。由收费处核心小组成员依据收费

员的工作情况制定学习计划及内容，定期

组织授课学习。③不定期考试。由收费处

核心小组成员不定期进行口头及书面的考

试，将考试结果记录在案。以便奖惩分

明，更好地提高收费员的业务素质，并作

为收费员年度“考评”标准之一。

1．1．3年度考评制度每半年从思想道

德、职业道德，以病人为中心，优质服务

业务，遵纪守法、劳动纪律等几方面对全

体收费员进行一次考核评比，简称“考

评”。“考评结果”在组内公示，并作为

收费员续聘、评优的参考。

1．2现金管理①每日交款。收费员每日

将昨日所收的现金全额上交．将当El上午

所收大额现金预交财务科和银行。下班前

将交款后所收大额现金留下备用金(零

钱)。清点、登记后统一封存入保险柜。

②保险柜管理。两人两把钥匙，必须共同

使用，加上密码方可开启保险柜。每天

早、晚两次定时开启保险柜，为收费员发

放、存入写有姓名并已封好、登记的钱盒，

确保每晚收费员所收大额现金的安全性。

1．3三级盘点制度依据不定期抽查各级

盘点记录进行考核，并作为“考评”标准

之一。一级：收费员自己盘点，要求只要

上岗，就应盘点并记录盘点情况。二级：

夜班两位收费员互相盘点。并记录。三

级：组长不定期抽查盘点，并记录。

1．4票据管理①票据的发放与核销。组

长负责收据的发放、电脑维护与核销，并

建立相应的登记本。记录收据的使用及收

回情况，记录作为“考评”标准之一。②

退费、作废票据管理。要求收回有相关科

室人员注明退费原因并签字的原始收据。

收费员依据收据信息收回所有原始凭证，

若无法收回，需有相关科室负责人签字。

方可办理退费。将所有原始凭证附在个人

报表后。定期上交财务科抽检与保存。

1．5备用金管理要求收费员平均每晚留

在自己柜内的备用现金不得超过规定数

额，次日清晨有专人负责统计和记录，作

为“考评”标准之一。

1．8财务对账①日对账：组长每日负责

依据日汇总报表督促并核对各收费员的各

项交款内容，以便实时掌握收费员的收款

及交款情况。②月对账：由医院审计科人

员负责依据收费处月报表及财务科出具的

收费员交款凭证进行核对，并出具对账结

果，如有问题。三方查找原因并落实。

1．7安保措施①各窗口安装探头。每个

收费窗口安装探头，视频保存两周左右，

可记录收费员的收费、服务等1=作情况，

必要时可调阅。②门诊各层收费处外侧安

装摄像头。可从外部宏观记录患者的交费

情况。③安装红外线报警装置。在存放有

现金的收费处内，除安装前两种安保措施

外，另加装红外线报警装置，并进行24／|,

时监控。④每天由保安员护送各楼层收费

员上下岗，确保收费员的安全。

2服务窗口管理制度

医院服务指医院以患者和特定社会人

群为主要服务对象，为社会提供医疗保健

服务【3】。作为医院的一线服务窗口，虽不

提供医疗服务，但始终要以“患者的利益

为最高追求”。提供更优质的服务。

2．1提高收费员的业务素质

2．1．1收费四核对北京市石景山医院门诊

现已基本实现了信息化作业，既方便了患
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左乙拉西坦临床应用研究进展

摘要：目的探讨左乙拉西坦的临床应

用，为其临床合理用药和推广提供参考．

方法对左乙拉西坦的给药途径、治疗癫

痫的特点、机制和在非癫痫领域的作用进

行了综述．结果与结论左乙拉西坦可单

一用药或配合其他药物治疗癫痫，在非癫

痫领域疗效显著。左乙拉西坦的临床应用

广泛．
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左乙拉西坦(1eve—tiracetam，LEV)

是一种新型抗癫痫药物(AED)，作为辅

助治疗或单药治疗均可降低癫痫部分性发

作。1999年本品获美国FDA批准，用于成

人部分性癫痫发作的辅助治疗，2005年其

口服片剂和溶液剂获准用于4岁及以上儿

童青少年癫痫首次发作的辅助治疗。左乙

拉西坦于2007年3月在我国批准七市。本

品具有生物利用度高、药动学晕线性、蛋

白结合率低、肝脏代谢少、能快速获得稳

定血药浓度和药物相互作用小等特点，是

临床用药较安全的药物。现就近几年国内

外临床研究情况进行综述。

者。又减少了很多人为的误差，但仍需要

收费员针对收费操作进行必要的核对，如

患者姓名、收费金额和收据打印等，以减

少系统误差对患者造成的不便。

2．1．2多说一句话窗口收费时提示患者

下一步怎么做，减少患者的盲目感，使其

感受到医院的人性化服务。

2．1．3便民措施窗口采取为患者分清检

查单据、治疗单据和报销单据，并帮其装

订报销单据以及提供花镜及验钞机等措

施，最大限度地方便患者。

2．2完善投诉处理流程多层次分级与患
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1左乙拉西坦的给药途径

LEV口服后很快吸收，且吸收完全

(>95％)．能很快达到稳态血药浓度，

其药代动力学呈线性，生物利用度高(近

100％)，且不受食物影响，蛋白结合率低

(<10％)。66％以原形经肾脏排出，24％

经酶水解乙酰胺基而代谢，与肝脏细胞色

素P450无关，也不诱导或抑制肝药酶活

性，故l临床上药物问相互作用小。LEV的

血浆半衰期约为6—8h，疗效与剂型无关。

2左乙拉西坦治疗癫痫的作用机制

LEV为吡咯烷衍生物，是一种具有全

新抗癫痫机制的药物，长期使用，耐受性

和安伞性均较好川。LEV的作用机制独特，

不作用于兴奋，抑制性递质或受体，对神经

元钠离子和T型钙通道亦无影响。LEV确

切的抗癫痫作用机制尚不完全清楚，可能

为：①与脑内突触囊泡蛋白SV2A结合。

LEv与SV2A在脑内有很高的亲和力，而且

与抑制癫痫放电密切相关12J。②抑制海马

CA!区锥体神经元高电压激活的N一型钙通

道。③解除负性变构剂对GABA能和甘氨

酸能神经元的抑制．间接增强了中枢抑制

作用。④阻断大脑皮层GABA受体下调，

者沟通。首先是收费员本人沟通．解释不

通时，由收费处主班岗沟通或帮其办理。

如遇到原则问题，由收费处负责人出面解

释或请示上级领导，并派人帮其办理。①

建立医患沟通记录本。建立收费处沟通小

组，由负责人任组长，下设至少两名组

员，遇到纠纷时帮助解决，并记录纠纷原

因、查明经过、判断责任及处理方式等，

定期统计分析．记录作为“考评”标准之

一。②建立投诉表扬信息反馈。定期公示

收费处接到投诉与表扬的人员、事由及责

任判定，针对问题加以改正。

并将下调的受体滞留于海马而增强GABA

对神经元回路的抑制作用。⑤动物实验表

明，LEV不仅能控制杏仁核点燃大鼠惊厥

发作，而且可以显著持久地缩短点燃后放

电时间。⑥可通过减少红藻氨酸一d一氨基

羟甲基唑丙酸(AMPA)诱导的电流及降

低微兴奋性突触后电流的幅度及频次而调

节大脑皮层的AMPA受体13lo

3左乙拉西坦治疗癫痫特点

3．1青少年肌阵挛癫痫一项针对新诊青少

年癫痫的左乙拉西坦疗效和耐受性评价研

究J41中，共纳入32例青少年ME患者，20例

男性，12例女性，平均发作年龄13．25岁。

服用本品一日1000—2500mg。观察6一12

月。6个月时分析显示，15例患者在服药

期间未出现癫痫症状。14例患者发作次数

减少(缓解程度>50％)；12个月时，在后6月

未出现癫痫症状的患者达到29例，3例患

者发作次数减少。无患者发生不良反应。

3．2儿童癫痫的部分性发作一项左乙拉

西坦和卡马西平单一治疗16岁以下儿童

癫痫部分性发作的疗效和耐受性比较研

究151中，共纳入86例患者，其中66例患者

使用本品，其余使用卡马西平，在先期

医院门诊收费处兼顾财务和服务双重

任务，是医院的前沿阵地，做好该部门的

内控管理工作，是医院发展的基石。
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