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医院风景线

聚焦乡村医疗能力提升

医院动态

本报讯 （特约记者喻文苏）近
日，四川省卫生健康委会同省发展改
革委、省教育厅、省财政厅等8个部
门联合印发《四川省加强重症医学医
疗服务能力建设实施方案》。《实施方
案》提出，到2030年末，力争全省重

症医学床位达到每10万人20张（其
中三州地区重症医学床位达到每10
万人16张），基本建立优质、安全、高
效的重症医学医疗服务体系。

《实施方案》提出，强化重症医学
医疗服务网络建设，优化重症医学资

源布局，推进各级医院重症医学科能
力提升，进一步巩固全省二级、三级医
院重症医学科能力提升，完善国家—
省—市—县重症医学临床专科服务网
络，推动形成“主干”有“高峰”、区域有

“高原”、市（州）有“高地”、县域有“龙
头”的重症医学医疗服务体系，提升应
急处置和区域协同能力。到2025年
末，纳入“千县工程”的县人民医院重
症医学科能力达到推荐标准，其他县
人民医院达到基本标准；到2027年，
90%（三州除外）的县人民医院重症医
学科能力达到推荐标准，全面提升县
域内重大突发事件医疗救治能力。

《实施方案》要求，全面提升重症

医学专科能力建设。合理增加重症医
学专业床位，二级以上医院应独立设
置重症医学科；储备可转换 ICU床
位，确保能在24小时内转化为重症救
治床位。支持多层次重症医学临床重
点专科建设，优先支持省市级医院重
症医学科申报国家项目，推广适宜技
术，引进新技术，提升诊疗能力。到
2025年末，三级医院重症医学科床位
占比应达到规定标准。

《实施方案》提出，建设高质量重
症医学专科人才队伍。加强重症医学
人才培养全链条支持力度。适度扩大
重症医学研究生招生规模，加强重症
医学专业住院医师规范化培训管理，

提升临床实践能力、专业理论知识水
平和临床规范诊疗能力。加强重症护
理队伍建设。建立健全基于护理岗位
的绩效考核、奖励评优等机制。到
2025年末，重症监护专业护士参加专
项培训比例不低于90%；到2027年
末，基本实现全覆盖。

《实施方案》强调，推进重症医学
服务改革。合理动态调整重症医学医
疗服务价格，将其纳入动态调整机制，
优先纳入技术难度大、风险高的项目，
确保价格合理；做好政策衔接，不增加
患者负担。加大重症医学专业保障，
健全内部分配机制，体现知识、技术等
价值，合理保障医务人员薪酬待遇。

四川加强重症医疗服务能力建设
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■合理动态调整重症医学医疗服务价格

□本报记者 李季
特约记者 王全喜

11月 25日，在河南省焦作市沁
阳市中医院，一位门诊医生轻触鼠标，
在检查检验结果互认系统上调阅前来
就诊的患者30天内在该市就诊时的

检验、检查报告。
“现在看病方便多了，既不用将

检查结果带来带去，也不用重新排队
做检查，省下了不少费用。”患者曹女
士说，过去，如果换家医院看病，许多
检查就得重新做，花时间不说，还得
浪费不少钱。这种转变得益于焦作
市持续推进的医学检查检验结果互

认工作。
重复检查检验既增加患者负担，

又耗费了医患大量的时间、精力，使
患者就医体验感差、满意度低，成为
就医的痛点、堵点。为了解决这些问
题，焦作市今年以来全面实施“以医
检互认应用推动便民就医微改革”，
并将其纳入全市重点改革项目。为

此，焦作市统一推广运用“一平台”
“一应用”。对接“一平台”，焦作市统
一医疗机构信息系统改造接口路径、
标准化业务质控及互认规则等，积极
对接河南省医检互认平台。医生可
调阅该市其他医疗机构的检验资料，
实时查看高清完整原始检验结果。“一
应用”即“医检互认”应用，通过开放

调阅渠道，焦作市37所二级以上公立
医疗机构实现检验结果互联、互通、
互认。

“医院检查结果互认，质量控制是
关键。”焦作市医学检验质控中心主任
李军民说，焦作市根据河南省确定的
检验检查项目，组织专家进一步统一
了五大类82项医学检验项目、60项
检查项目互认项目标准，明确了10种
可不认的情形，解决一线医生“不敢
认”的后顾之忧。

截至目前，焦作市二级以上公立
医疗机构医学检查检验结果互认率由
4月的18%提升至77%，在确保诊疗
效果的基础上，减少了患者就医时间，
节约了患者医疗费用，惠及患者33.74
万余人次，节约费用832万元。

河南焦作：精准打通医检互认堵点

本报讯 近年来，山东省青岛市
立足工作实际，科学统筹布局，基本建
成了以2.5公里为半径、公益特色明
显的村级医疗服务体系。

青岛市实施基层医疗卫生服务能
力提升三年行动计划，累计投入1亿
元，新建、改扩建村卫生室800余家，
使全市一体化村卫生室产权公有率达
到96%。推进乡村医疗卫生机构一
体化管理，建成148个省级示范标准
村卫生室，以点带面引领村卫生室规

范化建设。规范建设的一体化村卫生
室，最小建设面积为80平方米，做到
分区分室合理布局，均配备重点人群
智慧随访和康复理疗设备。新改造的
769家村卫生室，诊疗条件、服务水平
得到明显改善。

青岛市指导各区（市）开展农村乡
村医生订单定向培养工作，通过校园
招聘和社会招聘等形式引进具有执业
（助理）医师资格和取得医学专业学历
的毕业生到村卫生室工作。联合省内

高等专科学校订单定向培养144人，
财政给予“两免一补”资金补助，为医学
生进入村卫生室工作建立“绿色通
道”。目前，青岛市执业（助理）医师、全
科助理医师总人数占比达到55.9%。
青岛市还组织实施“千名医护进乡村”
活动，对口帮扶303个村卫生室，投入
4000余万元开展医学能力与技能提
升项目，不断加强乡村医疗卫生人才
队伍建设。

青岛市对纳入一体化管理并依法

执业的村卫生室，按每个村卫生室不
低于3000元的标准给予基本运行补
助，用于村卫生室正常运行所需基本
诊疗设备设施的维护。青岛市在全省
率先出台乡村医生社会保障政策，由
市和区财政承担资金，为符合条件的
一体化管理村卫生室医生缴纳养老保
险及住房公积金；全面落实老年乡村
医生补助政策，为老年乡村医生累计
发放生活补助7.2亿元。

（许万春 张妮）

山东青岛建强乡村医疗服务体系

本报讯 （通讯员钟雁 特约记
者梁仓）近日，记者从安徽省淮北市卫
生健康委获悉，截至目前，该市共有在
岗村医1181人，具备执业（助理）医师
资格的人员占比达50.79%，提前达到
安徽省《关于进一步深化改革促进乡
村医疗卫生体系健康发展的实施意
见》中提出的“到2025年，村医中具备
执业（助理）医师资格的人员比例提高
到45%左右”目标。

在深化村医“乡聘村用”管理机制
方面，该市推进大学生村医专项入编，
2024年专项招聘22名大学生村医，并
将其纳入卫生院编制管理；将215家符
合条件的公有产权村卫生室全部转为
镇卫生院延伸医疗服务点，点内非编
制卫生技术人员统一纳入卫生院编外
聘用职工管理，规范工资与社保标准。

在深化村医能力提升培养机制方
面，该市实施“一村一名大学生村医提

升计划”，重点突出村医学历提升、全
科（助理全科）医生和中医药人才培
养。全市村医高职专科学历提升计划
数为204人，实际通过考试并签订就
业协议达213人。

在深化村医执业资格激励机制方
面，该市对在村卫生室工作并考取执
业（助理）医师资格的村医一次性给予
1500元补助；对年满60周岁的乡村
医生，执行退出村医生活补助待遇。

今年，截至10月底，全市已为1468名
乡村医生发放退出村医生活补助499
万元。

该市还深化村医社会养老保障
机制，探索村医多元模式参保。目
前，该市纳入社会养老保险保障范围
的村医占比达39.8%，参加城镇职工
养老保险的村医占比达26.7%，参加
城乡居民基本养老保险的村医占比
达33.5%。

安徽淮北村医队伍建设提前达标

河北邯郸开展
集中巡诊活动

本报讯 （通讯员孟姗姗 特约
记者李湛祺）近日，河北省邯郸市卫生
健康委组织全市各级各类医疗机构开
展特殊群体集中巡诊活动。

此次巡诊活动采取集中坐诊和入
户巡诊相结合的方式进行。在集中诊
疗现场，来自该市各医疗单位的专家携
带专业检查仪器，免费为居民提供诊
疗服务，讲解常见疾病预防知识，同时
演示了海姆立克急救法、心肺复苏等
急救技能。医疗专家还集中对行动不
便或病情较重的患者进行入户巡诊，
了解他们的身体状况并做体检。

据了解，此次活动中，邯郸市卫生
健康委共组织65家二级及以上医疗机
构的451名医务人员，下沉到127个村
（社区），共诊疗患者1844人。

重庆市巴南区中医院
“一站式”预约让患者少跑路

本报讯 “这个预约中心好方便，
几个检查可以一起预约，不用总来回
跑了。”在重庆市巴南区中医院，熊女
士为预约中心的便捷服务点赞。

近日，巴南区中医院在医技检查
区设立了“一站式”预约中心，将费用
缴纳、项目预约、检查签到等环节集合
到一处，不仅可以让患者一次预约多
项检查，而且检查时间的安排也更为
科学合理，避免了不同检查安排在同
一时间，以“一次办理、一次完成”的

“一站式”服务，进一步减少患者奔波、
排队，提升了患者的就医体验感和满
意度。该院相关负责人表示，“一站
式”预约中心的建立，是医院落实“患
者体验提升工程”的重要举措之一，避
免了患者在各检查科室间辗转，提高
了就诊效率。 （李纬 谭晓）

西安交大二附院
启动“西北医院健康日”

本报讯 （记者张晓东 通讯员
王妮 杜维）近日，“西北医院（西安交
大二附院）健康日”启动仪式暨“携手
西北 健康同行 共建共享”发展研讨
会在陕西省西安市、商洛市、平利县三
地线上线下同步举行。

据悉，该活动由西安交大二附院
发起，首批选取23家市、县（区）医院
联动开展。西安交大二附院每月固定
日派驻专家，与这些医院开展医、护、
教、研、管等方面的协作，并根据当地
医院需求提供精准帮扶，以推动优质
医疗资源下沉和均衡布局，提升区域
内医疗服务能力。

西安交大二附院党委书记刘昌表
示，该院策划此次活动，是对广大三秦
百姓和西北群众的奉献，是致力于服
务陕西、辐射西北的生动实践。

“虚拟病房”实现
无科界血糖管理

□特约记者 龚波
通讯员 贺萍 宁婧

近日，在湖北省襄阳市第一人民
医院骨科病房住院的张奶奶高兴地
说：“患糖尿病20年，血糖一直不稳。
在内分泌科的医生护士的帮助下，我
的血糖得到了控制，顺利地做了股骨
颈骨折手术，过几天就能出院了。”

张奶奶因摔伤导致左侧股骨颈骨
折，在湖北省襄阳市第一人民医院骨
科住院准备手术时，医生得知她血糖
高达16.6毫摩尔每升、有糖尿病史20
年，就将其信息转入内分泌科“虚拟病
房”。内分泌科医生每日在系统上查
看张奶奶的血糖值，了解其病情变化，
随时调整降糖方案。内分泌科护士每
天到骨科病房巡视，观察张奶奶胰岛
素泵使用情况，指导饮食、用药等注意
事项。很快，张奶奶的血糖稳定了，手
术顺利开展。

该院副院长周兴建介绍，2023年
10月，该院内分泌科联合信息科建立

“虚拟病房”，对全院血糖异常患者实
施无科界管理模式。这项工作将血糖
监测数据管理系统与住院患者管理平
台结合，内分泌科医生可对全院患者
的血糖进行统一管理，实现院内患者
血糖管理无缝衔接。

目前，该院内分泌科“虚拟病房”
每天至少有20名像张奶奶这样的非
内分泌科的血糖异常患者。遇到血糖
管理问题，内分泌科医生会与患者主
管医生沟通，制订降糖方案，确保每一
名“虚拟病房”患者都得到及时、快速、
准确、规范的管理与治疗。

周兴建称，该院血糖异常的住院
患者中仅有18.5%的患者在内分泌
科，剩余81.5%的患者分布于心血管
内科、神经内科、老年医学科、肾病内
科、骨科、普外科等科室。相较于非糖
尿病患者，血糖异常患者住院时间长，
住院费用高，术后并发症风险增加。
通过内分泌科“虚拟病房”的建设和实
施，该院为患者打造专属的“血糖管
家”，让患者获得更好的就医体验。

银川市西夏区
建立双向转诊“直通车”

本报讯 （通讯员李阳阳 特约
记者孙艳芳）“多亏社区医院及时发现
我的病情，为我转诊到大医院做手
术。经过治疗，现在我的病情稳定。”
近日，宁夏回族自治区银川市西夏区居
民孙女士说。

前不久，家住银川市西夏区宁朔
北路社区西夏小区的孙女士因乳腺疼
痛到西夏区宁华路社区卫生服务中心
就诊。门诊医生和彩超室医生详细检
查后，考虑为乳腺肿瘤，紧急将其转往
自治区人民医院进行手术治疗。

今年以来，西夏区立足辖区资源，
打通基层医疗卫生机构与自治区人民
医院西夏分院、自治区中医医院暨中
医研究院、自治区中西医结合医院的
双向转诊通道，打造省时、省力、高效、
无缝衔接的转诊服务。目前，西夏区
已实现双向转诊2853人。

西夏区基层医疗卫生机构主动接
回符合下转指征的患者，提供后续治
疗、康复、护理服务；结合医共体建设，
建立突发病紧急转诊机制，使急重症
患者能及时转诊到上级医院。“这不仅
提高了患者的满意度，还提高了基层医
生的业务水平。”西夏区卫生健康局局
长马春宁说，“下一步，我们将积极推
进双向转诊落实落细，让更多群众在
家门口看上病、看好病。”

四川大学华西乐城医院
投入运营

本报讯 （特约记者喻文苏 通
讯员袁婧）11月26日，位于海南博鳌
国际医疗旅游先行区的四川大学华西
乐城医院举行开院仪式，标志着这家
以“新药、新械、新材”为特色、专注于
肿瘤和罕见病等领域的临床研究型医
院投入运营。

据悉，华西乐城医院是四川大学
在四川省外建设的第二家校地合作医
院，由海南省发展控股有限公司投资
建设，集中了四川大学华西医院、华西
第二医院、华西口腔医院、华西第四医
院的优质医疗资源，由华西医院牵头
运营管理。该院一期规划床位200
张，致力于实现创新药械国际化、环境
设施现代化、医疗服务人性化、诊疗流
程规范化及运营管理智慧化。

11月26日，四川省绵
阳市梓潼县长卿镇卫生院
数字化门诊室内，一名带
孩子来接种疫苗的家长通
过数字化设备取预约号。
该院开展数字化预约接种
服务，通过短信、电话等方
式提醒接种，目前适龄儿
童接种率达 95%以上，提
升了群众接种服务的便捷
度和满意度。

通讯员成和平
特约记者喻文苏
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