
关于印发医疗机构检查检验结果互认管理办法的通

知 

国卫医发〔2022〕6号 

各省、自治区、直辖市卫生健康委、中医药局、医保局，新疆生产建设兵团卫生

健康委、医保局，军队各有关单位： 

为进一步提高医疗资源利用率，减轻人民群众就医负担，保障医疗质量和安

全，我们制定了《医疗机构检查检验结果互认管理办法》，现印发给你们，请认

真贯彻执行。 

国家卫生健康委 

国家中医药局 

国家医保局 

中央军委后勤保障部卫生局 

2022年 2月 14日 

医疗机构检查检验结果互认管理办法 

第一章 总则 

为进一步提高医疗资源利用率，减轻人民群众就医负担，保障医疗质量和安

全，根据《中华人民共和国基本医疗卫生与健康促进法》《中华人民共和国医师

法》《医疗机构管理条例》《医疗保障基金使用监督管理条例》《医疗质量管理

办法》《医疗机构临床实验室管理办法》等有关法律法规规定，制定本办法。 第

一条 

本办法所称检查结果，是指通过超声、X线、核磁共振成像、电生理、核医

学等手段对人体进行检查，所得到的图像或数据信息；所称检验结果，是指对来

自人体的材料进行生物学、微生物学、免疫学、化学、血液免疫学、血液学、生

物物理学、细胞学等检验，所得到的数据信息。检查检验结果不包括医师出具的

诊断结论。 第二条 

本办法适用于各级各类医疗机构。 第三条 

医疗机构应当按照“以保障质量安全为底线，以质量控制合格为前提，以降

低患者负担为导向，以满足诊疗需求为根本，以接诊医师判断为标准”的原则，

开展检查检验结果互认工作。 第四条 



组织管理 第二章 

国家卫生健康委负责全国医疗机构检查检验结果互认管理工作。国家医保局

在职责范围内推进全国医疗机构检查检验结果互认支持工作。各地卫生健康行政

部门负责本行政区域内医疗机构检查检验结果互认管理工作。各地医疗保障主管

部门在职责范围内推进本行政区域内医疗机构检查检验结果互认支持工作。国家

中医药局和军队卫生主管部门分别在职责范围内负责中医和军队医疗机构检查

检验结果互认管理工作。 第五条 

各地卫生健康行政部门应当加强对辖区内医疗机构的组织管理，指导医疗机

构及其医务人员规范开展检查检验结果 第六条互认工作，按照全民健康信息平

台建设功能指引要求，加强区域平台建设，推动辖区医疗机构检查检验结果的互

通共享。 

各地卫生健康行政部门根据《医疗质量管理办法》组建或者指定的各级、各

专业医疗质量控制组织（以下简称质控组织）应当在同级卫生健康行政部门的指

导下，制订完善本级检查检验项目质量评价指标和质量管理要求。各级质控组织

应当加强本地区本专业检查检验项目的质量管理，定期规范开展质量评价工作，

推动本地区医疗机构提升检查检验质量。 第七条 

医疗机构应当按照医院信息化建设标准与规范要求，加强以电子病历为核心

的医院信息平台建设。建立健全本机构内的互认工作管理制度，加强人员培训，

规范工作流程，为有关医务人员开展互认工作提供必要的设备设施及保障措施。 

第八条 

医联体牵头医院应当推进医联体内数据信息的互联互通，加强检查检验的质

量控制，提升检查检验的同质化水平，实现检查检验结果的互认共享。 第九条 

医务人员应当遵守行业规范，恪守医德，合理诊疗，努力提高专业水平和服

务质量，对符合条件的检查检验结果能认尽认。 第十条 

互认规则 第三章 

拟开展互认工作的检查检验项目应当具备较好的稳定性，具有统一的技术标

准，便于开展质量评价。 第十一条 

满足国家级质量评价指标，并参加国家级质量评价合格的检查检验项目，互

认范围为全国。满足地方质量评价指标，并参加地方质控组织质量评价合格的检

查检验项目，互认范围为该质控组织所对应的地区。不同地区通过签署协议，共



同开展检查检验互认工作的，应当由有关地区卫生健康行政部门共同组建或者指

定质控组织开展相关工作。参加相关质量评价并合格的，互认范围为协议地区。 

第十二条 

医疗机构检查检验结果互认标志统一为 HR。检查检验项目参加各级质控组

织开展的质量评价并合格的，医疗机构应当标注其相应的互认范围+互认标识。

如：“全国 HR”“京津冀 HR”“北京市西城区 HR”等。未按要求参加质量评价

或质量评价不合格的检查检验项目，不得标注。 第十三条 

省级卫生健康行政部门应当指导辖区医疗机构统一检查检验结果报告单样

式，对于检验结果应当注明所使用的检测方法及参考区间。鼓励医疗机构将在同

一区域范围内互认的检查检验结果在一份报告单中出具，并在报告单上统一标注

相应互认区域范围和互认标识。 第十四条 

各地卫生健康行政部门应当指导同级质控组织定期梳理辖区医疗机构互认

项目清单，并按有关规定加强公示公开，便于医疗机构和社会公众查询了解。 第

十五条 

医疗机构及其医务人员应当在不影响疾病诊疗的前提下，对标有全国或本机

构所在地区互认标识的检查检验结果予以互认。鼓励医务人员结合临床实际，在

不影响疾病诊疗的前提下，对其他检查检验结果予以互认。 第十六条 

对于患者提供的已有检查检验结果符合互认条件、满足诊疗需要的，医疗机

构及其医务人员不得重复进行检查检验。 第十七条 

医务人员应当根据患者病情开具检查检验医嘱。对于符合互认条件的检查检

验项目，不得以与其他项目打包等形式再次收取相关费用。 第十八条 

出现以下情况，医疗机构及其医务人员可以对相关项目进行重新检查： 第

十九条 

（一）因病情变化，检查检验结果与患者临床表现、疾病诊断不符，难以满

足临床诊疗需求的； 

（二）检查检验结果在疾病发展演变过程中变化较快的； 

（三）检查检验项目对于疾病诊疗意义重大的（如手术、输血等重大医疗措

施前）； 

（四）患者处于急诊、急救等紧急状态下的； 

（五）涉及司法、伤残及病退等鉴定的； 



（六）其他情形确需复查的。 

有条件的医疗机构可以开设检查检验门诊，由医学影像和放射治疗专业或医

学检验、病理专业执业医师出诊，独立提供疾病诊断报告服务。 第二十条 

医疗机构及其医务人员应当加强医患沟通，对于检查检验项目未予互认的，

应当做好解释说明，充分告知复检的目的及必要性等。 第二十一条 

质量控制 第四章 

医疗机构开展检查检验所使用的仪器设备、试剂耗材等应当符合有关要求，

并按规定对仪器设备进行检定、检测、校准、稳定性测量和保养。 第二十二条 

第二十三条医疗机构应当加强检查检验科室的质量管理，建立健全质量管理

体系，并将质量管理情况作为科室负责人综合目标考核的重要指标。 

第二十四条医疗机构应当规范开展室内质量控制，并按照有关要求向卫生健

康行政部门或者质控组织及时、准确报送本机构室内质量控制情况等相关质量安

全信息。 

医疗机构应当按照有关规定参加质控组织开展的质量评价。已标注互认标识

的检查检验项目参加相应质量评价的频次不得少于半年一次。 第二十五条 

各地卫生健康行政部门及其委托的质控组织应当按照有关规定，定期对辖区

医疗机构的检查检验质量情况进行抽查。抽查工作应当以“双随机一公开”的方

式组织开展。 第二十六条 

支持保障 第五章 

各地卫生健康行政部门应当加强辖区检查检验能力建设，定期组织开展人员

培训、现场检查、结果监控等工作。 第二十七条 

第二十八条 

（一）检查检验结果即可满足诊疗需要的，医疗机构按门（急）诊诊查收取

相应的诊查费，不额外收费。 

（二）检查检验结果符合互认要求，但确需相应检查检验科室共同参与方可

完成检查检验结果互认工作的，可在收取诊查费的基础上参照本院执行的价格政

策加收院内会诊费用。 

（三）检查检验结果符合互认条件，但属于本办法第十九条所规定情形，无

法起到辅助诊断作用，确需重新检查的，收取实际发生的医疗服务费用。 



各级医疗保障部门应当积极推进支付方式改革，引导医疗机构主动控制成本，

加强医疗服务行为的纵向分析与横向比较，强化医保基金使用绩效评价与考核机

制。同时，合理确定医保基金预算总额，不因检查检验结果互认调减区域总额预

算和单个医疗机构预算总额。 第二十九条 

有条件的医疗机构可以将医务人员开展检查检验结果互认工作的情况纳入

本机构绩效分配考核机制。 第三十条 

鼓励各级医疗保障经办机构将医疗机构开展检查检验结果互认工作的情况

作为医保定点机构评定标准。 第三十一条 

监督管理 第六章 

各地卫生健康行政部门有权通过查阅、记录等方式对辖区内医疗机构开展互

认工作的情况进行监督检查，医疗机构不得拒绝、阻碍或者隐瞒有关情况。 第

三十二条 

各地卫生健康行政部门应当定期开展工作考核，对于违反有关规定的医疗机

构及其医务人员依法依规追究相关责任。 第三十三条 

各地卫生健康行政部门应当充分运用信息化手段，对医疗机构检查检验结果

互认和资料共享情况进行实时监测，对问题突出的医疗机构提出改进要求。 第

三十四条 

对于因检查检验结果互认而产生纠纷的，各责任主体依法依规承担相应责任。 

第三十五条 

伪造、变造、隐匿、涂改检查检验结果造成不良后果的，由违规主体依法依

规承担相应责任。 第三十六条 

附则 第七章 

本办法由国家卫生健康委会同国家医保局负责解释。 第三十七条 

各省级卫生健康行政部门应当根据本办法，结合当地实际情况制定具体实施

方案。鼓励有条件的地区，联合制定实施方案，推进检查检验结果跨省份互认。 

第三十八条 

本办法自 2022年 3月 1日起施行。 第三十九条 

 


