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本报讯 （特约记者刘泽林）为推
动优质医疗资源共享，提升医疗服务
质量，保障患者用药安全，促进合理用
药，控制医疗费用不合理增长，海南省
在三亚市试点的基础上，在全省推广
应用“机器管处方”联合“监督一张
网”，进一步筑牢医疗卫生行业的廉洁

“防火墙”。近日，海南省卫生健康委
在三亚市举行现场会，部署相关推广
工作。

从发现问题到解决问题
全流程闭环

三亚市卫生健康委主任胡玉蕾介
绍，三亚市通过信息技术整合对接和
数据共享，将“机器管处方”系统中发
现的违规用药、廉洁风险点等问题实
时推送至“监督一张网”平台，实现从
发现问题到解决问题的全流程闭环

管理。
自2024 年 7月起，三亚市在三

亚中心医院、三亚市人民医院、三
亚市中医院、三亚市妇幼保健院、
三亚崖州湾科技城医院等公立医
院推广。截至今年10月底，三亚市
各公立医院“机器管处方”共审核
490 余万条处方。处方一次性通
过率从 75%上升至94.95%，合格率
达96.51%。

通过“监督一张网”联动监管，
三亚市以无感式监督遏制不合理
用药、高价用药。按照同等人次
测算，2024 年与 2023 年相比，该
市公立医院门诊节约费用 725.94
万元，节约住院药品费用 6621.47
万元。今年前 9个月，该市三级公
立医院次均门诊药费较 2024 年相
比下降 2.53 元，节约费用 670.27 万
元 ；住 院 患 者 人 均 药 品 费 下 降
110.46 元 ，节 约 住 院 药 品 费 用
1044.95 万元。

在全省构建“全域覆盖”
监管网络

三亚市的做法引起海南省纪委高
度重视。记者了解到，海南省委常委、
省纪委书记、监委主任陈国猛指示将
三亚市“机器管处方”的做法适时在全
省推广。海南省卫生健康委把“机器
管处方”列为重点工作，与省纪委监委

“监督一张网”平台对接，构建了纪检、
行业、医共体牵头医院、基层医疗卫生
机构四级监管体系。截至今年10月
底，该省65家二级及以上公立医院中
的60家已建立前置审方系统（“机器
管处方”）；全省30个紧密型医联体中
的18个建立了前置审方中心。

海南省卫生健康委二级巡视员朱
菊介绍，“机器管处方”与“监督一张
网”系统平台贯通后，以合理用药保障

廉洁行医，从源头防范廉政风险，有效
遏制了违规开方等行为，营造了风清
气正的医疗行业环境。比如，三亚市
通过“机器管处方”系统自动推送至监
督平台发起办件54件，包括廉洁规则
问题35条、越权使用药物问题15条、
其他预警问题4条。

“靶向”规范更加惠民

海南省卫生健康委组织该省三级
公立医院药学专家编制全省处方审核
规则库，供各市县参考使用。在“机器
管处方”系统中嵌入以用药剂量、配伍
禁忌、适应证匹配等业务指标和异常
用药、超权限开药等廉洁风险指标为
审核标准的双重审方规则，并嵌入廉
洁风险规则，及时发现并拦截大处方、
不合理用药等问题。今年3—10月，

海南省通过“机器管处方”审核处方
1920.88万张，人工干预147.25万张，
处方合格率从最初的 70%提升至
98.30%。

“机器管处方”系统通过智能自动
审核，简化问题处方处理环节，压缩审
方周期。对需修改的处方，系统直接
反馈医生修改建议，减少了退费、重新
开方等烦琐流程。“机器管处方”系统
实现处方审核“秒级响应”，有效避免
患者长时间等待和在诊室药房间来回
奔跑问题，提高患者就医获得感。记
者了解到，海南“机器管处方”联合“监
督一张网”，通过处方开具的事前干
预，遏制大额处方及违规开药，从源头
上减少了违规收费和过度医疗支出，
促进了医疗资源的合理利用。今年
1—9月，全省公立医疗卫生机构次均
门诊费用较 2024 年同期下降 1.82
元，节约费用5592.46万元；次均住院
费用较2024年同期下降320.35元，
节约费用3.25亿元。

促进合理用药 控制费用不合理增长 筑牢廉洁“防火墙”

海南推广“机器管处方”+“监督一张网”

本报讯 （记者高艳坤）近日，国
家卫生健康委发布《基层慢性病健康
管理服务能力建设指引》，指导各地根
据需要促进基层慢性病健康管理服务
能力建设，优化服务流程，提高服务质
量，适应城乡居民慢性病健康管理服
务需求。

《建设指引》明确，基层慢性病健
康管理服务能力建设的基本原则为：
强化统筹，整合功能；信息联通，上下
协调；需求导向，连续服务；按需整合，
分级推进。

《建设指引》指出，基层慢性病健
康管理服务能力建设主要从5个方面
开展。一是对辖区居民开展慢性病预

防、诊疗、健康管理服务以及转诊、信
息汇总等。二是空间布局主要包括
健康服务区和诊疗区，要求功能分区
明确、导向标识清晰、人员动线流
畅。三是工作人员由全科医生、中医
医师、公共卫生医师、药师、护士等
卫生专业技术人员组成。四是根据
慢性病健康管理服务的需要配备相
关设施设备。五是整合居民电子健
康档案、诊疗数据、体检数据、基本
公共卫生服务数据等，加强数智化应
用，具备信息交汇功能。

《建设指引》明确，基层慢性病健
康管理主要承担咨询与筛查、诊断与
治疗、随访与健康指导 3个方面任

务。具体包括健康咨询、健康自检、采
集居民健康信息、签约或续约家庭医
生、分类分级健康管理、转诊、随访、健
康指导、数据分析等11项服务内容。

《建设指引》指出，基层医疗卫生
机构应当加强内部管理，严格执行有
关慢性病健康管理服务指南，规范服
务流程和内容。紧密型医联体牵头医
院或上级医院相关专病科室应强化责
任，加强对基层医疗卫生机构的指导
和质量控制，持续改进慢性病健康管
理服务质量。

据了解，今年10月，国家卫生健
康委、国家发展改革委、财政部等6部
门联合印发《关于加强基层慢性病健

康管理服务的指导意见》，明确乡镇卫
生院和社区卫生服务中心以全科医
疗科（全科诊室）、慢性病一体化门诊
等为主体，整合预防、诊疗、随访等服
务功能（含中医），可设立分区合理、
动线流畅的一站式基层慢性病健康
管理中心。

国家卫生健康委印发《建设指引》

提升基层慢性病健康管理服务能力

□特约记者 沈大雷
本报记者 高艳坤 杨真宇

从孙子出生时的预防接种与健康
随访，到母亲生前的慢性病管理与免
费体检，再到自己通过社区医院的健
康教育和个性化运动指导实现健康
指标逆转，对于62岁的江苏省南京
市鼓楼区退休职工任振九来说，这些
实实在在的守护，串联起了全家的健
康记忆。作为政策的直接受益者，任
振九的家庭故事，正是我国基本公共
卫生服务为群众健康保驾护航的生动
缩影。

■健康报：您了解基本公共卫生
服务吗？您第一次接触基本公共卫生
服务时，产生的印象是什么？

任振九：最初，我对基本公共卫生
服务的概念不太熟悉，经了解后才发
现我和许多亲朋好友一直都在不知不
觉中享受这项服务。

2013年春节后，我和儿子一家搬
到鼓楼区幕府山街道。这儿挨着风景
秀丽的幕燕滨江风光带，可起初周边
缺乏医疗配套。好在当年5月，幕府山
社区卫生服务中心（社区医院）成立
了，离我家步行不到5分钟。从此，我
们一家就和这“家门口的医院”结了缘。

最开始，我总觉得社区医院只是
“打预防针的地方”。2014年，孙子出
生后，社区医生上门回访，给孩子做基
础检查、量身高体重、测黄疸，还科普
养育知识。孩子满月体检、后续定期
打疫苗，全在社区医院完成。我了解
到，这些都是国家免费提供的公共卫

生服务，是惠民好政策。现在，孙子已
上小学六年级了，孩子的成长一路都
有基本公共卫生服务在护航。

我母亲在世时患有糖尿病、高血
压，后来又查出脑梗死。2015年底，
我把母亲接来照顾。很快，社区医院
医务人员通知65岁以上老人可免费
体检。我每年都陪母亲体检。医生护
士态度好，除了仔细给我们讲解体检
报告，还会定期关注我母亲的血压、血
糖情况。2017年，为了让母亲得到更
精准的健康管理，我帮她签约了家庭
医生。2018年后，母亲腿脚不好，出
门少了，签约的陈医生和一位护士会
定期上门随访。每次一进门，他们就
忙着了解母亲情况，量血压、血糖，指
导用药，还帮着整理药箱、查过期药。
母亲要吃多种药，他们逐一核对用量、
用法，连“有没有按时吃”都反复确
认。也多亏这份细致，母亲的血糖、血
压一直平稳。

■健康报：从您的自身经历来看，
这些年基本公共卫生服务的内容和方
式有哪些变化？

任振九：一路体验下来，我明显感
觉到这些服务不仅内容越来越全，做
得也越来越实，我的获得感和满足感
自然也就越来越强。

就拿老年人健康体检来说，退休
后，根据江苏省内政策，我已连续两年
参加体检。现在老年人健康体检项目
更全了，除了做B超、拍胸片，还多了
查骨密度、肺功能等可选项目，检查全
面让人心里踏实。而且，体检后若有
异常，医生跟踪特别及时，比我自己还
细心。 （下转第4版）

这份健康守护
实实在在

本报讯 （记者崔芳）11 月 21
日，国家卫生健康委在京举行“时令节
气与健康”发布会。中国疾控中心彭
质斌研究员介绍，当前，全国流感活动
已经进入较快上升期，预计未来流感
活动还将进一步上升。流感仍处于季
节性流行水平，现阶段检出的病原体
都是常见、已知的病原体，没有发现未
知病原体或由该病原体导致的新发传
染病。

从监测数据来看，与上一流行季
以甲型H1N1亚型为主要流行株不
同，2025—2026 年流行季以甲型
H3N2亚型为主要流行株，也存在着

甲型H1N1亚型和B型（乙型）流感的
共同流行。当前，多数省份的流感活
动水平已经达到中流行水平，个别省
份甚至已经达到高流行水平，全国报
告的托幼机构、学校流感聚集性暴发
疫情数量显著增加。

彭质斌建议公众采取“疫苗+卫
生习惯”防控策略：一是及时接种流感
疫苗，减少感染、发病以及发生重症的
风险。二是养成良好的个人卫生习
惯，勤洗手，科学佩戴口罩，注意居室
的通风换气。三是关注自己的身体状
况，一旦出现发热、咳嗽、流涕等流感
样症状或者是已经诊断为流感，尽量

减少与他人接触，同时佩戴口罩，避免
把疾病传染给他人。四是均衡膳食，
保证作息，适度运动。重点场所和机
构，如学校、托幼机构、养老院、福利院
等，要加强健康监测，同时要做好环境
清洁和通风换气，学校要做好因病缺
课学生的监测和登记，避免把疾病引
入学校。

全国流感活动进入较快上升期

警惕利用人工智能“换脸”
假冒医生带货牟利

本报讯 （记者崔芳）11 月 21
日，在国家卫生健康委“时令节气与健
康”发布会例行健康提示环节，国家卫
生健康委新闻发言人、宣传司副司长
杨金瑞表示，当前在健康科普等领域
出现了滥用人工智能的情形，例如利
用人工智能“换脸”假冒医生带货牟
利，编造、传播不实的健康信息等，损
害了人民群众生命健康和财产安全，
希望公众提高警惕。

杨金瑞表示，鼓励各地为公众提
供“个性化智能健康知识推送和普及
服务”以及“定制化的健康信息”，但相
关工作必须坚持“安全、可靠、可控”的
原则。根据有关规定，借助人工智能
生成合成的医疗科普信息“需严格标
注信息来源或生成合成内容标识”。

“利用人工智能编造发布涉医领域的
同质化文案、编造健康故事售卖商品
或药品、假冒医生身份开展科普”等行
为均涉嫌违反相关法律法规，公众要
提高警惕。如发现此类行为，可以通
过账号所在的平台或者国家卫生健康
委网站内的“健康科普辟谣平台”进行
举报。

基本公共卫生服务15年·访谈录④

本报讯 （记者崔芳）11 月 21
日，中国科学院、中国工程院公布
2025年院士增选结果，分别选举产
生中国科学院院士73人、中国工程
院院士71人。其中，医卫界学者共有
21名。

新当选的中国科学院院士中，平

均年龄57.2岁，最小年龄44岁，最大
年龄 66 岁，60 岁（含）以下的占
67.1%。其中，生命科学和医学学部
13人。此次增选后，中国科学院共有
院士908人。新当选的中国工程院院
士中，医药卫生学部有8人。此次增
选后，中国工程院共有院士1002人。

21名医卫界学者新入选两院院士
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《建设指引》
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关注国家卫生健康委新闻发布会

慢阻肺病健康服务
覆盖面将进一步扩大

本报讯 （记者吴倩 通讯员蔡
莹莹）11月19日，由国家呼吸医学中
心、国家慢性呼吸疾病防治办公室指
导的2025中国慢阻肺病大会在京召
开。国家卫生健康委基层司副司长黄
磊在会上表示，2024年，我国把开展
慢性阻塞性肺疾病患者健康服务纳入
基本公共卫生服务内容，当年就有
108万名患者受益。接下来，该服务
覆盖面将进一步扩大。

国家慢性呼吸疾病防治办公室副
主任杨汀介绍，从今年2月开始，国家
慢性呼吸疾病防治办公室派出工作组
到31个省（区、市）和新疆生产建设兵
团开展技术指导，发现基层慢阻肺病
防治工作面临一些难点、痛点。比如，
基层吸入药物可及性有限，需丰富长
期管理药物配备；各地医保门诊慢
（特）病报销门槛有差异，有些地区要
求疾病达到重度或有合并症才可报
销；基层医生对慢阻肺病患者全程管
理的知识技能还需进一步提升等。

杨汀表示，未来一年，要继续推动
基层人才的差异化培养，提升基层医
务人员的实战能力；建立慢阻肺病基
本公卫质控评价体系，重点关注患者
规范用药、健康结局改善等核心指标，
更科学地评估慢阻肺病管理成效；抓
好健康科普，提高公众对慢阻肺病的
知晓率。

会上，国家呼吸医学中心与健康
报社签订“呼吸健康三年行动”战略合
作协议，双方将联合开展系列高质量
科普，提高公众对慢阻肺病的知晓
率。大会还发布《国家基层慢性阻塞
性肺疾病防 治 及 管理实施指南
（2025）》和《院外呼吸慢病管理手
册》，启动“县域万里行”“慢性气道疾
病学院”两大项目。近日，浙江省东阳市妇幼保健院组织开展中小学生研学营活动。图为，在该

院中医药文化陈列馆，中药房副主任葛姗姗教学生制作中药香囊，让中医药文化
在药香中传承。 通讯员俞晓玲 苟子龙 本报记者郑纯胜摄影报道

中小学生研学营


