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按照国家医保局三年行动
计划的部署，DRG/DIP（DRG/
DIP 指 的 是 医 保 支 付 方 式 ，
DRG 是按病种付费，DIP 是基
于 DRG 的原理进行的按病种
点数付费，简单来说，前者是把
一个病种所需要的各种诊疗服
务一起打包进行付费，后者是
对于诊疗中的各个因素比如诊
疗项目、病种等因素根据比价
效应赋予点数，然后在区域总
额控制的基础上按照点数进行
付费）支付改革三年内要做到
全国各省份各统筹地区全覆
盖，各统筹地区医疗机构全覆
盖，以及病种全面覆盖（90%以
上），DRG/DIP 医保基金占医
保基金总额达到70%以上全覆
盖。

对医院而言，这意味着实
施时间紧迫、贯彻改革转型任
务艰巨。主要体现在：医保支
付改革从原来的“项目付费”转变为同
城、同质、同价的按病种付费，加速医院
运营模式从收入增长为导向，向以较低
成本提供较高医疗服务导向转变。医
院各职能部门在DRG/DIP支付改革下
也需要转变角色，转换管理重点。

医院质控办作为业务质量安全统
筹管理部门，要将等级评审新标准、公
立医院考核、医保考核、DRG/DIP 运
行管理多标融合，建立以效果、效率、
效益为目标的质量科学评价体系，在
保障医疗质量前提下，控制各部门各
环节因质量安全因素导致的成本增

加。
医院医务科要开展精细化管理，

联合相关部门开展临床学科数据分
析评价，提高医疗服务能力，优化医
疗服务结构，提升疑难危重疾病诊疗
能力，培育重点优势病种，抓好临床
路径和单病种质控，探索推动日间手
术诊疗，联合药学耗材管理部门做好
合理用药及耗材使用监管，联合护理
感控部门严格执行护理院感制度，减
少各类并发症及不良事件，降低资源
消耗。病案管理部门是本次改革的
重中之重，也是薄弱之地，医院要加

大投入力度，打造编码团队，抓好病
案质控，尤其是病案首页质控，提高
入组率和入组准确率。

医院医保管理部门要推动医院“大
医保”管理体系的建立，做好宣传培训，
抓好制度规范落实和联合监管，确保合
格结算信息上传，联合相关部门做好医
保局反馈的数据信息分析和改善，做好
和医保局沟通，积极组织参与医保部门
协商。

医院财务运营部门要加强成本管
控、病种成本核算，把控诊疗费用、记账
费用、医保结算费用三者盈亏关系，分

析提供最佳治疗下的成本和利
益数据。绩效考核是运营指挥
棒，绩效管理部门要研究梳理
医保支付改革下科室能力、效
率、结余、安全、发展等指数和
医院阶段性改善重点实施相应
绩效改革。

DRG/DIP 支付改革是建
立在大数据下的改革，医院信
息管理部门要确保信息收集上
传质量，探索事前评估、事中提
醒修正、事后反馈改善系统分
析机制。

临床科室既要学会诊疗，
又要学会算账，发挥主体责
任，关注点从业务增长、床位
规模转向病种、诊断规范、成
本和收费结构管理，从病床管
理转向病种管理，确立重点病
种和优势病种，抓“工分”、抓
诊疗技术，从多劳多得转向优
劳优得。

DRG/DIP支付改革关乎人民群众
的切身利益，也关乎医院良性运营发
展，在疫情防控和改革面前，医院保障
正常运转和推动运营转型压力叠加。
为此，国家卫生健康委在今年4月下发
的《关于在全国范围内持续开展“公立
医疗机构经济管理年”活动的通知》中
要求，强化风险意识，树立底线思维，
聚焦重点领域、关键环节，进行风险识
别和评估，明确措施，精准防控，健全
机制，保障公立医院健康可持续运行，
提升资源配置效率效益，助力医院高
质量发展。
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预防肺结核应该注意什么问题？
河南省疾病预防控制中心结核病预防控制所 张艳秋
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■本期关注

学习中医要先明白大道和法度
河南省卫生健康委 徐宏伟

不谋万世者，不足谋一时；不谋全局
者，不足谋一域。学习中医也是这样，否
则就会陷入“不识庐山真面目，只缘身在
此山中”的迷茫状态。

学中医，首先要明白人体的内部生态
论，弄明白天人合一的人体内环境的运
行机理，弄明白八纲辨证这些治疗大
法。尤其是阴阳是一个总纲。如果阴以
水喻，阳以火喻，那么水盛则火灭，火盛
则水干，都不是理想的健康状态，而只有
两者相互制约，又相互既济，才能共同发
展。《黄帝内经》云：“阴阳者，天地之道
也，万物之纲纪，变化之父母，生杀之本
始，神明之府也。治病必求于本。”此之
谓也。

治理一个国家，管理一家企业，干一
件事情，必须先立规矩，明法度。就像当
年秦国用商鞅以求改革变法之初，那场
启动仪式上，策划得非常精彩的“徙木立

信”！首先不是说怎么干，而是通过这个
小故事，当权者想告诉大家：我们说话是
算数的，我们改革是认真的！待群众都
有了这个认识基础，下一步的改革就水
到渠成了。因为它首先解决了思想问
题。还有一故事也很精彩，就是孙武
（《孙子兵法》的作者）也拿着自己的作品
来找吴王应聘，想在那个乱世一展自己
的抱负。他给吴王上的第一课，也是立
规矩。本来吴王只是想看看他是不是只
会纸上谈兵，有无真才实学，就用宫女们
给孙武出了一道考题，让孙武用他的兵
法理论给操练一下。结果，孙武上去就
给两个不听话的吴王最喜欢的两个美女
给杀了。表明什么叫“纪律严明”，立了
这个规矩，有了这个基本认识，才有第二
步说如何练兵，如何上战场拼杀的续
集。否则，必不成事。

法度和大道对于学习中医同样重

要，在入口处的大门外，就要想清楚，否
则，再多努力也入不了这个门道。中医
四大经典，理、法、方、药俱全，但最重要
的是教给我们中医临证思维之道、之
法。六经辨证，给出的就是一个用仲景
学术思想的范例和样板！学经典、悟经
典，就是学这一套思维方法，学他的法度
和规矩。《伤寒杂病论》中的六经提纲，就
是对六经病的高度概括；而《金匮要略》
的开篇开门见山地强调治病的大法和原
则。“夫肝之病，补用酸，助用焦苦，益用
甘味之药调之。酸入肝，焦苦入心，甘入
脾。脾能伤肾，肾气微弱，则水不行，水
不行，则心火气盛，则伤肺；肺被伤，则金
气不行，金气不行，则肝气盛。故实脾，
则肝自愈。此治肝补脾之要妙也。肝虚
则用此法，实则不在用之。经曰虚虚实
实，补不足，损有余，是其义也。”张仲景
以肝病为例，详解治疗大法，并告诉学生

治其他脏腑的病，道理也一样，不再多说
了。

所以，清代医学教育家陈修园撰写的
《医学三字经》开篇就提出：“医之始，本岐
黄，灵枢作，素问详，难经出，更洋洋，越汉
季，有南阳，六经辨，圣道彰，伤寒著，金匮
藏，垂方法，立津梁。”在总结伤寒医疗时，
他总结得也很精辟：“伤寒病，极变迁，六
经法，有真传，头项痛，太阳编，胃家实，阳
明编，眩苦呕，少阳编，吐利痛，太阴编，但
欲寐，少阴编，吐蚘渴，厥阴编，长沙论，叹
高坚，存津液，是真诠。”因此，学习中医，
如果不把这些宏观的理念树立起来，离开
了中医的思维框架、体系和方法，零零碎
碎，一知半解，是学不好中医的！笔者建
议，多读中医四大经典，明白中医大道，然
后再细致入微地学习中药、方剂，症状、病
机，用之实践，并不断指导实践，慢慢就上
路了。
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中医药是中华民族的

瑰宝，是预防和治疗疾病的

重要武器。我国中药资源

丰富，中药材种类繁多，中

药产地、环境、炮制等因素

均可能对中药质量产生影

响。在医院，中药饮片的质

量管理关系着患者的用药

安全与治疗效果，成为关系

医院荣誉及疾病治疗的重

要因素之一。因此，中药饮

片质量管理尤为重要。作

为中医医院，嵩县中医院高

度重视中药饮片质量管理

工作，积极构建中药饮片质

量管理体系，确保中药饮片

质量。

加强组织领导

组建中药饮片质量管理小
组。嵩县中医院党委书记、院长牵
头，主管副院长主抓，各科室主任、
药房负责人等参与，制定中药饮片
质量管理小组工作制度，设置采购
员、质量验收员、仓库管理员等，制
度清晰，职责明确。

建立管理体系

重视中药饮片购药渠道的质
量管理。依据《药典》标准规范中
药饮片购药渠道，依法从具有合法
资质的公司购进，进货与药品标准
相符。此外，依据中药的品类，建
立有针对性的药品质量管理体系，
并进行不断完善与落实，保障进货
渠道的合法性，确保中药饮片质
量。

2017年，嵩县中医院与河南中
医药大学第一附属医院建立紧密
的合作关系，加强信息互通，确保
中药饮片质量统一。省级中药专
家对嵩县中医院中药饮片质量进
行把关，不定期对中药饮片管理工
作进行指导、督查，成为嵩县中医
院中药质量管控的“前哨”。

在河南中医药大学第一附属
医院的帮扶下，嵩县中医院建立了统一组织管理、统一
供货公司、统一质量的中药饮片质量管理体系。

关注储存细节

加强中药饮片储存质量管理。光照、温度、湿度以
及保存方法等均可能影响到中药饮片的质量。因此，
中药仓库管理人员依据药材特性，实施分类管理，准确
掌握各类药品的存放位置，以免混合储存中药饮片。
储存场所避光防潮，安装中央空调，配备除湿设施，进
行温度、湿度监控，以防中药饮片在仓库存放期间质量
下降。

对库存中药饮片进行定期检查养护，加强重点养
护品种检查养护，内容包括中药饮片生产日期、包装是
否损坏、是否发生霉烂、是否有变质虫蛀等现象，以便
及时发现问题并进行处理。中药仓库管理人员对各类
中药饮片相关知识熟练掌握，精准把控需要特殊保管、
养护的中药饮片种类，严格进出，妥善保管，及时养护，
发现问题及时处理。

重视调配环节

强化中药饮片在中药房的质量把控。中药房的中
药饮片，严格按中药温度、湿度的要求，做到每天有温
度、湿度记录，中药饮片装斗认真细致并有记录，保持
环境卫生干净，以防中药饮片在调配时降低中药饮片
质量，确保给患者提供质量可靠、疗效显著的中药饮
片。

提升业务能力

加强业务学习，提高自身业务能力。嵩县中医院
开展业务培训，鼓励继续教育学习，开展技术比武，提
高业务水平，确保患者用药安全。

采取科学的中药质量管理措施，加强对中药饮片
的管理，中药饮片从采购、储存、发放、调剂各个环节层
层把关，处处注重中药饮片，对患者的治疗具有重要作
用，同时有效提高了医院的声誉和患者满意度。

肺结核的预防策略

很多肺结核患者与家属也许会遇
到这样一个问题：在肺结核的预防过
程中，会有很多意想不到的事情发生，
尽管很注意在生活中的预防，但是还
是会出现一些问题。下面，笔者就为
大家介绍一下有关肺结核的预防问
题。

1.尽早发现患者，实行学校、企业职
工体检，发现可疑情况，进一步做结核菌
素试验（PPD 试验）。对 PPD 试验强阳
性肺部正常者应预防投药，对PPD试验
强阳性肺内出现病灶者应加以鉴别，排
除肺结核。

2.对肺结核患者实施全程督导化疗
（DOTS），这是目前肺结核防治的重要
措施，因为它能直接控制肺结核的传染
源。

3.为新生儿和PPD试验阴性儿童接
种卡介苗。接种卡介苗可以减少肺结核
的发生。卡介苗接种被称为“出生第一
针”，接种的主要对象是新生儿、婴幼
儿。如果出生时没有及时接种，在 1岁
以内一定要到当地结核病防治机构或其
他卡介苗接种站去补种。

4.健康人群要讲究个人卫生、注意
室内通风，加强身体锻炼，提高免疫力，
避免与传染性肺结核患者接触，切断结
核分枝杆菌的传播途径。

5.肺结核是呼吸道传染病，肺结核
患者不要面对身边的健康人大声说话、
咳嗽，不要随地吐痰，注意居住场所通风
和环境卫生。

肺结核的社区管理

肺结核的治疗离不开社区医生。
肺结核患者一旦被确诊，县级疾病预防
控制中心或定点医疗机构就会通知患
者所在辖区的社区卫生服务站，并将患
者的患病信息告知所在辖区的社区卫
生服务站。开始门诊治疗后，社区医生
就要落实患者居家服药治疗期间的访
视管理了。社区医生在患者治疗期间，
会多次访视患者和患者的家庭，提供治
疗期间的指导，主要包括以下几个方
面。

1.传递肺结核防治知识，让患者
知晓肺结核“可防、可治、不可怕”，知
晓规范诊疗的重要性及不规范诊疗
的危害性，引起患者对自身疾病的重
视。

2.有效回应患者对疾病和自身健康
状况的咨询。

3.对患者及患者的家庭给予肺结核
个人防护及家庭内感染控制的指导。

4.根据患者的身体状况，给予生活
指导，包括饮食起居、戒烟限酒、适当锻
炼等。

5.社区医生会告知患者可享受的当
地医疗报销政策、民政医疗救助政策；可

享受的肺结核减免政策；必要时还会协
助或指导患者办理“门诊慢性病”报销手
续等。

因此，患者被诊断为肺结核后，除了
定期去肺结核定点医疗机构就诊复查
外，治疗期间有疾病和生活方面的问题，
还可以咨询社区医生，这样有助于尽快
康复。

（本文由本报记者杨须整理）

资料图片

IDRG/D P


