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始于义乌的探索

“医、防、护”走向一体

盛夏的清晨，日光似一缕洒金的
柔纱，所到之处，皆散发着熠熠光芒。
在温州市瓯海区娄桥街道社区卫生服
务中心门前的网红打卡点，刚刚完成
预防接种的几名小朋友逗留于此，准
备与写有“医、防、护”字样的卡通人物
雕像合影。

2022年9月，浙江省卫生健康委
印发《浙江省“医、防、护”儿童健康管
理中心建设指南（试行）》，鼓励有条件
的基层医疗卫生机构参与创建工作，
为广大儿童提供更为公平可及、系统
连续的医疗、保健、养育照护服务，推
动婴幼儿照护服务事业高质量发展。

作为儿童友好城市之一，温州市
对此积极响应。该市多家基层医疗卫
生机构以创建儿童健康管理中心为契
机，通过功能布局、人才培养、分配机
制、数字赋能等“四个一体化”改革，引
导有儿童的家庭在家门口接受预防、
筛查、诊断、干预、治疗、康复“一体化”
的儿童成长全过程健康管理服务。

根据《指南》，“医、防、护”儿童健
康管理中心具备3个功能分区：医疗
区、预防保健区（含预防接种）、婴幼儿
照护区。在娄桥街道社区卫生服务中
心，医疗区位于2层、3层，预防保健区
和婴幼儿照护区位于4层。3个功能
分区突出“一站式”服务，同时医疗区
又与另外两个分区相对分离，避免患
儿交叉感染。

记者在采访中看到，很多有儿童
的家庭穿梭于不同的功能分区，感受

“医、防、护”深度融合。家长带孩子先
在预防保健区进行养育风险筛查，随
后前往医疗区接受小儿推拿，最后对
照家庭医生推送的课程表，在婴幼儿
照护区参与一场养育照护小组活动。

“医、防、护”深度融合的理念，最
早由浙江省金华市义乌市卫生健康局
提出。义乌市卫生健康局副局长刘建
英介绍，在以治病为中心转向以健康
为中心的时代背景下，义乌市妇幼保
健院于2018年与该市城西街道社区
卫生服务中心合作，试点建立以健康
为中心的儿童健康服务专科联盟，这
即是“医、防、护”儿童健康管理中心的
雏形。

此后，随着义乌市被列入国家基
层儿童早期发展项目试点，义乌市妇
幼保健院又根据浙江省卫生健康委妇
幼健康处要求，于2020年开始牵头帮
扶镇街卫生院整合医疗、保健、预防、
早期发展等服务，探索建立“医、防、
护”三位一体儿童健康管理中心。

“在基层医疗卫生机构承担国家
基本公共卫生服务儿童健康管理项目
的基础上，义乌市不断深化儿童健康
服务的内涵和外延。”刘建英说，该市
通过14家镇街卫生院为0～3岁婴幼
儿免费提供6大类19次早期发育异
常风险筛查及8次养育风险筛查，同
时依托“儿童保健—儿科—康复”的全
流程闭环管理，构建形成儿童健康综
合服务机制。

“其间，由上级妇幼保健机构为基
层医疗卫生机构提供技术培训，确保
诊疗项目的顺利开展，并建立基层医
疗卫生机构与妇幼保健机构双向转诊
机制。”刘建英说。

针对父母希望随时掌握儿童生长
发育情况的诉求，义乌市还打造“善育
宝”智慧婴育服务平台。其中，“儿童成
长曲线”功能将传统的线下到医疗机构
检测优化为线上自测、自动预警、精准
推送，实现早发现、早干预的目标。

如今，儿童健康管理“义乌模式”
的核心要点已被写入《指南》，“儿童成
长曲线”功能也被嵌入“浙里办”应用
浙有善育“生长自测”模块，开始在全
省范围内推广。其中，温州市在过去
一年多的时间里，按照省级建设标准
先后建成17家“医、防、护”儿童健康

管理中心，并不断为创建工作注入新
的灵感。

一次挂号双重服务

建设复合型服务队伍

《指南》明确提出，儿童保健科和
儿科医生交叉培养并整合使用。这是
解决基层儿科人员紧缺、儿童保健科
业务单一的可行方案，也是强化复合
型儿童健康服务队伍建设、提高基层
儿童医疗保健服务能力的必要条件。

“儿童保健科医生到儿科进修，儿
科医生到儿童保健科进修，只有他们
同时具备高危儿童筛查及干预指导能
力，才能真正实现疾病预防关口前
移。”温州市瓯海区新桥街道社区卫生
服务中心主任周剑晃告诉记者，该中
心定期选派儿童保健科医生和儿科医
生到医联体上级医院接受轮训。

“扎实掌握另一门学科的专业知
识，而不是流于形式地走走过场，脱产
培训非常必要。”周剑晃表示，作为中
心管理者，自己完全支持脱产培训，但
面临的实际问题是，该中心只有3名
儿科医生，培训周期又有半年之久，换
作哪家机构都不免为难。最终，该中
心想出个两全其美的办法：轮训期间，
该中心确保医生绩效收入不低于科室
平均水平；参训医生争取每周回来一
天，维持门诊运转。

49岁的儿科医生周李是副主任
医师，在温州市人民医院儿童保健科
进修的半年里，感到受益良多。“患儿
家长不会主动区分保健与医疗。”周李
表示，问诊中，医生询问患儿体重，本
意是计算用药剂量，而家长则会追问
体重如何管理，这其实属于儿童保健
科医生的专业范畴。作为儿科医生，
此时如果不能给出确切的答案，显然
无法达到家长对“医、防、护”深度融合
的期望。接受培训后，自己就能提供
个体化专业指导。

如今，周李已能独当一面地开展
儿童生长发育门诊工作。“相当于一次
挂号可以获得保健与医疗双重服务。
这也促使我们与儿童保健科医生加强
病例探讨。儿童保健科医生也会依托
妇幼保健信息管理平台对高危病例进
行持续追踪。”周李说，“过去，中心依靠
上级医院儿童保健专家下沉坐诊，每两
周开诊一次；现在，每周都能开诊。”

在温州市瓯海区新桥街道社区卫
生服务中心，多数生长发育迟缓患儿家
庭会选择前往同楼层的中医儿科，让孩
子接受小儿推拿、贴敷疗法等中医康复
治疗。为此，该中心又增设了一些适合
儿童的诊疗项目，如脐灸、揿针等。

从无人问津到一座难求

“医”“育”开始双向奔赴

对于多数基层医疗卫生机构来
说，推进“医、防、护”一体，“医”和“防”
方面重在对相关服务进行整合，然而
在养育照护方面，则需结合以往的经
验，探索完善工作模式。

根据《指南》，儿童健康管理中心
需对辖区幼儿园、托育机构、婴幼儿照
护服务驿站提供专业化健康指导服
务。此前，一些基层医疗卫生机构多
有探索。比如，温州市瓯海区13家社
区卫生服务中心已与属地94家婴幼
儿照护服务机构完成“医育结合”签
约，逐步搭建起“区妇幼保健中心—镇
街卫生院（社区卫生服务中心）—托育
机构”三级指导网络。

《指南》同时提出，儿童健康管理
中心也需提供养育照护服务支持，在
婴幼儿照护区开展养育照护小组活
动、父母课堂、营养膳食厨房、体能训
练等。这些内容，则是新的考验。

在对基层医护人员的前期培训
中，温州市瓯海区卫生健康局副局长、
区妇幼保健中心主任郑显秋发现，很
多医护人员不够上心。原因很简单，
他们认为患病的宝宝他们都应付得
来，健康的宝宝也能应付得来。可事
实与预想确有差距。

以该区娄桥街道社区卫生服务
中心开设的营养膳食厨房为例，尽管
备课充分，第一堂课仍场面失控。主
管护师包旭冉回忆，当时营养膳食厨
房被布置得极具互动性，预想中，大
家围坐在圆桌四周，一起识别辅食模
型、分析营养成分、掌握辅食添加原
则，然后参与膳食制作。但在实际的
课堂里，宝宝们自顾自地摆弄食材，
父母们忙于看管，完全无暇顾及授课
内容。

见此情形，娄桥街道社区卫生服
务中心主任陈芳提议，先在中心内部
试讲，再正式对外开讲。在一次次尝
试中，该中心不断调整授课流程，最终

确定先品尝成品，确保参与者足够专
注，再指导动手制作。“宝宝坐得住，父
母才能听得进。”这是陈芳在多次旁听
后总结的经验。

郑显秋建议以节气养生为脉络，
按照时间节点推出主题课程，倡导浙
江省卫生健康委近些年力推的“国医
养国娃”中医药婴幼儿照护服务理念，
将婴幼儿体质辨识、中医药饮食文化
与现代育儿理念相融合。令该中心医
护人员很意外的是，中医食疗颇受年
轻父母欢迎。

营养膳食厨房的课程设置刚有眉
目，养育照护小组又遇难题。“最初几
场活动基本没有宝爸宝妈报名，不得
不靠医护人员现场‘抓人’。”陈芳坦
言，宝爸宝妈即使勉为其难地入座，也
会因气氛沉闷而借故离席。

无奈之下，陈芳再次向郑显秋求
教。最终，二人想出一个解决方案：邀
请托育机构的保育人员到基层医疗卫
生机构与儿童保健科医生和儿科医生
共同授课。

“随着托育服务体系的建立健全，
‘医育结合’不再是新鲜词。但在过往
推进‘医育结合’的尝试中，似乎更为注
重医疗机构的专业价值，而忽视了托育
机构的独有优势。”郑显秋认为，在养育
照护方面，托育机构的保育人员更懂得
如何增强活动的互动性、趣味性。

“保育人员加入后，氛围完全改
变。”陈芳说，保育人员自带亲和力，轻
声细语地召唤，加上肢体语言的配合，
很快就能把宝宝的目光吸引过来。随
着活动氛围渐浓，儿童保健科医生和
儿科医生会有意识地去观察宝宝的生
长发育情况，若筛查出异常儿童，会第
一时间告知其父母，将患儿转诊至儿
童保健门诊或儿科门诊，实现保健、医

疗、养育照护相互衔接。
“如今，养育照护小组的活动名额

常被‘秒抢’，我们已将现场登记改为
预约报名。”陈芳说，“从无人问津到一
座难求，医护人员已有些应接不暇。
为确保安全性和互动性，我们将活动
人数控制在6~8组家庭，同时将部分
课程录制成视频，在微信公众号上发
布，以惠及更多新手爸妈。”

在娄桥街道社区卫生服务中心的
探索中，“医育结合”由过去的单向奔
赴变为双向奔赴。温州市妇幼健康指
导中心副主任周玉润表示，保育人员
的加入，一改医护人员严肃有余的授
课风格，养育照护指导质量在专业互
补中得到有效提升。与此同时，宝爸
宝妈通过保育人员所展现的专业性，
也能对其背后托育机构的服务水平有
所了解，作出更理性的托育选择。此
外，托育机构拥有政府背书的展示平
台后，招生压力得到缓解，普惠托育服
务体系得以加速发展。

举棋不定的机构少了

转变源自政府保障有力

娄桥街道社区卫生服务中心对于
“医、防、护”儿童健康管理中心的规
划，恰与新院区筹建同步，这相当于在
空白的画布上作画，一些新颖的设想
相对容易付诸实践。

新桥街道社区卫生服务中心则要
对老院区进行“涂涂改改”，改造难度
倍增。原先，该中心儿科门诊设置在
1层，就诊人员进出频繁，患儿很容易
发生磕碰。于是，借此轮儿童健康管

理中心建设的契机，该中心打破原有
格局，将儿科门诊搬至3层，打造医疗
区，又将行政办公室迁移至其他楼栋，
腾出4层打造预防保健区和婴幼儿照
护区。

“由于老院区空间有限，部分活动
场所仍需合用，对中心的设计思路提
出考验。”该中心副主任金中晓介绍，

“比如，411房间挂了3块牌子，既是
发育监测筛查室，也是精细认知指导
室，还是暖心健康书屋，不同的时段
组织不同的活动；再如，打开投影幕
布，疫苗接种留观区就可以变为父母
课堂。”

多数基层医疗卫生机构面临着与
新桥街道社区卫生服务中心相似的情
况。因此，对于基层医疗卫生机构而
言，创建“医、防、护”儿童健康管理中
心，还要考虑如何平衡前期投入和远
期收益的问题。“《指南》印发之初，多
数基层机构持观望态度。”郑显秋说，
但一年半过去，随着创建工作的持续
推进，举棋不定的基层医疗卫生机构
少了。这种转变，在一定程度上源自
政府保障有力。

以温州市瓯海区为例，区委、区政
府高度重视儿童健康管理中心创建工
作，经多次商讨后决定，由区财政局对
参与创建的基层医疗卫生机构予以
100万元财政补助；瓯海区卫生健康
局通过政府购买服务的方式，对相关
服务开展按项目、按次数付费，支持基
层医疗卫生机构将其用于内部绩效分
配，确保参与儿童健康管理中心建设
的相关医护人员获得额外绩效收入，
技术劳务价值有所体现。

这种转变也源自“医、防、护”儿童
健康管理中心的品牌效应。比如，新
桥街道社区卫生服务中心儿科门诊今

年上半年已接诊19195人次，预计到
今年底，将远远超过去年全年30424
人次的接诊量。“这些来就诊的儿童，
多数是由家长主动带着来接受健康管
理的，也有部分是在‘一站式’服务模
式建立后，从市区医院回流至基层就
诊的儿童。”周剑晃说。

在全市层面，儿童健康管理中心
的建设进展和成效令人振奋。周玉润
告诉记者，截至2024年6月，温州市
17家“医、防、护”儿童健康管理中心
已覆盖全市497个社区（村），为2.93
万 0～3岁辖区儿童、26.51万 0～14
岁辖区儿童提供健康服务。其中，今
年上半年0～3岁儿童保健服务量较
去年同期增长12.28%。

“随着儿童健康水平不断提高，儿
童健康的定义也在发生变化。儿童健
康不仅是没有疾病，更是儿童发育潜
能得以激发。”浙江省“医、防、护”儿童
健康管理中心项目具体负责人、浙江
省卫生健康委妇幼健康处三级调研员
何琦环表示，浙江省卫生健康委将基
层医疗卫生机构建设“医、防、护”儿童
健康管理中心纳入3岁以下婴幼儿照
护服务指导体系加以推动，目的就是
发挥基层儿童健康保障网底优势，打
造婴幼儿预防接种、儿童保健、儿科
医疗、养育互动一条龙服务链，为广
大儿童就近提供高质量“医育结合”婴
幼儿照护服务，积极构建15分钟育儿
服务圈。

目前，浙江省已建成 300 余家
“医、防、护”儿童健康管理中心，同步
依托全省统建的婴育数字化平台对各
中心建设进度、服务人次等进行数字
化监测。“期待各地积极探索，协同多
部门参与，将成果惠及更多家庭。”何
琦环说。

儿童健康管理 如何走向“一体化”
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推动全社会践行儿童友好理念，
事关广大儿童成长发展和美好未来。
浙江省打造的“医、防、护”儿童健康管
理中心，以促进儿童健康为终极目标，
无疑是儿童友好理念在医疗卫生领域
的深度实践。

温州建设儿童友好城市问卷调查
结果显示，在儿童公共服务设施提升
方面，“配儿童桌椅、儿童洗手台等友
好设施”呼声最高，占比达20.11%；其
次是“提供儿童休息、玩耍的场所设
施”，占比达 18.21%。这些呼声在多
家基层医疗卫生机构对儿童健康管理
中心的环境规划中得到回应。

细节中彰显儿童友好理念。记者
看到，在儿童健康管理中心，诊区桌椅
多采用弧形设计，排除了尖角的安全
隐患；儿童桌椅的尺寸也适合儿童使
用，体现着“1 米高度看世界”的内

涵。在中心适儿化卫生间里，不仅配
有造型可爱的迷你水池、马桶，还设置
亲子隔间，避免异性父母陪伴子女进
出卫生间的尴尬。此外，充满童趣的
元素随处可见：户外阳台被充分利用，
打造为儿童乐园主题的休闲场所，供
患儿和家长小憩；诊室走廊两侧，悬挂
着墙面游戏；读书角的书架上放置着
各类儿童读物……

儿童心理健康与躯体健康同等重
要的观念深入人心。在环境友好的基础
上，娄桥街道社区卫生服务中心等多家
基层医疗卫生机构通过儿童健康管理
中心建设，进一步探索服务友好，相继
增设儿童心理咨询门诊、学习困难门
诊等儿童心理健康相关门诊。对于患
儿家庭来说，此类门诊有助于他们就
近获得一体化的儿童成长全过程健康
管理服务。

深度践行儿童友好理念
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在浙江省温州市瓯海区娄桥街道社区卫生服务中心，进入诊
室前，一名宝爸将婴儿车停放于儿童停车区。 赵星月摄

当前，儿童健康领域

正从“保生存”向“促发展”

转变。如何将预防接种、

儿童保健、儿科医疗、养育

照护等进行整合，实施“一

体化”管理，就近为儿童家

庭提供科学指引和健康支

持？近年来，浙江省在国

家卫生健康委妇幼健康司

的指导下，积极开展基层

儿童医疗保健服务体制机

制创新试点，建设“医、防、

护”儿童健康管理中心，探

索“医、防、护”深度融合的

有效路径。

在浙江省温州市瓯海区新桥街道社区卫生服务中心，儿童保健科医生正在开展一场养育照护小组活动。 王晓凤摄


