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大数据赋能县域医共体财务共享的理论基础
县域医共体财务管理的结构性困境

县域医共体组织边界跨越多个独立法人主体，财务管

理呈现典型分散化格局。各成员单位会计核算制度各不相同，

报销标准、核算口径及预算编制方法存在实质差异，医共体

层面合并财务报告难以形成统一口径，财务信息系统与医疗

业务系统相互割裂，收费数据无法自动触发财务记账，资金

流转依赖人工录入导致周转效率低下。资金配置层面，牵头

医院资金充裕但基层机构普遍紧张，统筹调度机制尚未建立，

相关调研数据显示，超六成医共体仅实现核算层面集中，预

算管理、成本控制及风险防控未纳入统一管理框架。

大数据技术嵌入财务共享的作用机理

大数据技术的应用让财务共享服务中心运作模式彻底

改变。在数据采集方面，可通过云端数据中台，实时整合各

成员单位交易流水、资金流动及预算执行情况，构建标准化

数据资源库，为统一核算奠定坚实的数据支撑。在数据处理

环节，借助规则引擎自动化功能，能即时捕捉并预警预算超

支等潜在问题，推动财务管控从事后总结转向事前预防。在

数据应用层面，多维度的财务分析模型可将成本构成、资金

使用效率和绩效评估结果转化为直观决策依据，帮助管理者

掌握更精准的财务动态。实际应用表明，引入大数据技术后，

凭证核验自动化率可提高一倍，且核算错误率能下降 0.3%。

大数据驱动财务共享的价值创造逻辑

大数据驱动的财务共享服务中心借助数据要素深度整

合，在县域医共体内部产生多维度协同增值效应。在资源协

同维度，财务共享中心依靠大数据对各成员单位资金需求和

使用效率开展动态监测，达成跨机构统筹调配，集中资金管

理能让药品采购成本降低 25%。在流程协同维度，标准化数

据接口与统一财务处理规则打通业务流和资金流的实时映射

关系，推动医疗服务标准化与财务核算规范化双向促进。在

管理协同维度，精准的财务数据分析让预算调整与风险干预

等管理行为从经验判断转向数据支撑，战略协同效应在资源、

流程和管理三个层面实现系统性释放。

大数据赋能财务共享服务中心的建设框架
数据中台驱动下的业财一体化架构

县域医共体财务共享服务中心架构设计要以数据中台

为核心枢纽，通过标准化 API 把医疗业务系统、药品耗材管

理系统、医保结算系统及财务 ERP 系统贯通起来，实现业务

数据与财务数据实时双向流转，业务事件触发后自动生成财

务凭证并完成账务归集，彻底消除人工录入导致的数据滞后

与差错风险。架构层级采用“数据采集层 -数据治理层 -数

据应用层”三层设计，分别承担数据汇聚、清洗标准化与财

务报告输出等功能。相关实践显示，依托集中核算架构能使

资金拨付效率提升 40%，基层设备采购效率提升 60%。

智能核算与实时预算监控的功能配置

财务共享服务中心的核心功能配置应重点围绕智能核

算与实时预算监控两大模块展开。智能核算模块依靠光学字

符识别技术和规则引擎，对电子发票、报销单据及合同凭证

开展自动化识别、合规性审核及账务分录生成工作，把传统

人工核算周期从数天压缩到数分钟。相关实践显示，财务差

错率能从 3.2% 降低至 0.8% 左右，人工审核成本得到明显压

缩。实时预算监控模块基于大数据流处理技术，对各成员单

位预算执行情况进行动态追踪，当科室支出达到预警阈值时

自动推送提示信息，让管理层能在预算偏差扩大之前及时介

入干预。两大模块协同运行实现了财务处理从事后核算到事

中控制的根本性转变，显著提升了财务共享服务中心对医共

体整体运营的实时管控能力。

数据驱动的资源调配与绩效评价体系

财务共享服务中心的价值延伸，是把系统里沉淀的财

务数据资产转化成资源调配决策和绩效评价的核心依据。在

资源调配方面，基于各成员单位资金使用效率、设备利用率

和业务量增长趋势等多维数据构建动态资源匹配模型，对医

共体内部资金、设备及财务人力资源进行差异化配置，将有

限资源优先导向财务保障能力相对薄弱的基层机构。实践数

据表明，资源利用率能提升 9.5%，基层机构平均更新设备

3.2 台。在绩效评价方面，以成本结构分析、资金周转效率、

预算执行偏差率及财务服务满意度为核心指标构建量化评价

体系，评价结果定期向管理层推送。实践显示，财务服务满

意度可提升 11.2%，形成“数据采集 -分析评价 -决策反馈”

的完整闭环。

大数据技术赋能县域医共体财务共享建设研究
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县域医共体财务管理存在分散化和低效化问题，这已成为制约其高质量发展的主要瓶颈。大数据技术的深度应用为财务共享服务中心建

设提供关键技术支撑，二者协同能有效破解县域医共体在资源配置、成本管控与决策支持等方面的结构性困境。本文立足大数据赋能视角，

系统梳理财务共享建设的作用机理、框架构建及优化方向，以此为县域医共体财务治理现代化提供理论依据与实践参考。

（下转第 201 页）


