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许昌市中心医院便民服务车在接送患者及其家属。

河南省儿童医院药学门诊的药师在为患儿及其家长指导用药。

开封市中心医院为患者预约CT（计算机层析成像）检查。

郑州大学第一附属医院工作人员进行手术科室18项核心制度督查。

（上接第1版）

AI赋能提质量
就医更安全

2024年4月，以推行患者安全行
动、推行手术质量安全行动、推行疼
痛综合管理行动、推行多学科诊疗
行动、推行合理用药行动、推行电子
病历升级行动、推行质控织网行动
为主要内容的便民就医提质量七项
举措出台。这是河南提升医疗服务
的“第三部曲”。

8 月 6 日 10 时许，郸城县巴集乡
段寨村卫生室乡村医生段鹏在诊室
内利用西医辅助诊疗系统，将发热 2
小时的村民段恒确诊为上呼吸道感
染。十几分钟后，段鹏又利用中医
辅助治疗系统，为胃疼村民段富国
开具了中药代煎处方。

段鹏说：“西医辅助诊疗系统帮
我快速明确诊断。中医辅助诊疗系
统除了可以通过上传的患者脉诊、
舌诊信息帮我获取诊疗思路、提供
参考处方，还能把我开的中药代煎
处方实时上传到郸城县汲冢镇中心
卫生院共享中药房，由他们统一为
患者代煎、配送中药。”

此外，段鹏还通过“周健安”手
机客户端，管理着村里的5位重性精
神疾病患者。这一系统，集关爱随
访、一键呼叫、紧急求助、疑似患者
上报、补贴上报、慢性病申报等功能
于一体，并开通与患者监护人、村干
部、包村干部、乡村医生、乡村民警、
责任民警的一键呼叫功能。

看到这一幕，河南省卫生健康
委党组副书记、副主任侯红说：“AI

（人工智能）赋能医疗，让村卫生室
也能有大作为，最终受益的是老百
姓。”

实际上，在实施便民就医提质
量七项举措的过程中，全省各级各
类医疗机构都不约而同地选择了
AI、互联网、大数据等技术的赋能加
持，以“云”中之力，打开医疗智慧之
门。

在推行手术质量安全行动过程
中，信阳市中心医院将消毒供应中
心信息系统与 HIS（医院信息系统）
对接，实现了手术器械从清洗消毒
灭菌处理到患者使用全流程可追
溯；开发了手术室无菌器械包接收、
储存和患者使用登记的功能，在全
省率先实现了手术器械的闭环管
理；采用人证合一的身份识别技术，
在医疗器械回收和交还时避免出现
差错。

商丘市第一人民医院利用院内
信息化系统不断完善该院《手术质
量安全提升行动方案》，将所有临
床科室有较高医疗风险拟手术患
者信息及时上报至医务部，由院、
科两级共同组织术前多学科会诊，
明确手术方案和术中、术后的应对
措 施 ；推 行 手 术 患 者 心 脏 功 能 评
估，由心律失常心脏康复科派高年
资专家专门负责出诊评估，确保手
术患者安全。

郑州市中心医院为推行疼痛综
合管理行动，对急慢性疼痛患者实
施以麻醉科和疼痛科为主导的多学
科诊疗模式，并建立疼痛虚拟病房
（VPU），推行“分散居住，集中管理”
的急性疼痛管理理念。分散就诊于
院内各个病区实体病房的患者，一

旦出现术后疼痛、创伤骨折疼痛、癌
痛暴发痛等急性疼痛，临床医师可
将患者信息共享至 VPU；VPU 医师
查看患者病历，进行相关检查，开具
医嘱；VPU 护士负责执行，待患者疼
痛控制后转回病房。

在推行多学科诊疗行动中，濮
阳市人民医院智能影像中心让院内
阅片、会诊、教学等相关部门集中办
公，加强与国家级影像数据库联系，
努力打造国家级“两库一中心”（国
家级超声图像数据库、医学影像测
评数据库、国家卫生健康委智能阅
片中心）。

南阳医专一附院开展的中医多
学科会诊，实现了多个病种的中西
医协同治疗。全院建立中医多学科
会诊制度和平台，在普通外科、内分
泌科、神经内科、消化内科、骨科、儿
科等科室，大力推行中西医结合治
疗方案。目前，该院中医会诊参与
率达 90%以上，中医师床旁会诊等
中医药服务已经延伸到医院各临床
科室。

在推行合理用药行动方面，河
南省儿童医院实现了事前、事中、
事后全流程合理用药监管。院内
一院四区处方实现前置审核全覆
盖；医生开具处方时，审方系统对
用药的合理性进行提醒、拦截；患
者缴费后，药师实时在窗口再次审
核并进行用药指导，完成两审、两
拦截。该院还在窗口开设药学门
诊，对患者用药问题进行指导、教
育；开设咳喘、糖尿病和癫痫医药
联合门诊；互联网药学门诊提供 24
小时线上服务，全力保障儿童用药
安全。

漯河市中心医院上线了处方前
置审核系统，实行驻科药师工作模
式，实现了事前审核、事中干预、事
后点评“三位一体”的合理用药管理
模式。院内同步成立审方中心，实
行“系统+药师”在线审核模式。医
生开具处方和医嘱后，经系统审核
干预，不合理处方和医嘱由药师人
工审核给出意见，并返回给医生，让
其修改。

焦作市人民医院则通过构建日
常管理制度化、人员管理专职化、
流程管理信息化、重点药品管理动
态化、监督管理常态化的“五化”管
理体系，依托信息化实现合理用药
及药事服务质量提升“双闭环”药
事管理模式；推行责任药师制和驻
科药师制，落实重点药品用量动态
监测及预警制度，将 80 余种药品纳
入 重 点 监 控 范 围 ，实 施 常 态 化 监
管。

一位患者因肠梗阻入住郑州大
学第一附属医院，医师在电脑上为
其开出胃肠造影医嘱，临床决策支
持系统评判后立即给出警示，截留
了这名医师的错误医疗行为，减少
了医疗差错。这是日前郑州大学第
一附属医院使用六级电子病历闭环
功能和 CDSS（临床决策支持）系统
保障患者诊疗安全的一幕。

2020 年，郑州大学第一附属医
院 通 过 国 家 六 级 电 子 病 历 评 审 。
六级电子病历闭环功能和 CDSS 系
统，做到了事前监测、处置和全程
追踪。该院还采用 CDSS 系统质量
控制和人工质量控制相结合的方
式，进行病历质量管理。相关质量
控制结果形成月刊，通过院周会通
报、网格化督导、缺陷病历约谈等
多渠道传达到科室整改，实现全流
程闭环管理。

2024年6月，襄城县人民医院通
过国家五级电子病历评审，成为许
昌市首批通过五级电子病历评审的
县级医院，逐步实现了病历智慧质
量控制，门急诊病历结构化程度达
90%以上，住院电子病历结构化程度
达 80%以上，全院结构化电子病历
应用水平达 80%以上。结合核心制
度，该院梳理了院内各项诊疗活动
中涵盖的 16 个闭环流程。医生在书
写病历过程中，系统会根据质量控
制规则内容自动检测并给出质量控
制提醒、发送病历整改通知，实现了
病历“质控提醒—临床修改—再质
控”的闭环管理。

济源市人民医院累计投入 3000
余万元，对电子病历系统进行升级
改造，实现了医疗过程的可追踪和
可视化、数据统一管理、医疗护理流
程互相印证、闭环管理。

提升医疗服务
永远在路上

在观摩交流时，侯红说，人民有
所呼，我们有所应。河南围绕群众
反映的就医过程手续烦琐、来回跑、
等候时间长、服务质量参差不齐等
问题，推出的便民就医系列举措，从
小处着眼，从“微改革”入手，优化患
者就医体验，让医疗服务更加优质、
高效、便捷。

记者了解到，截至目前，全省二
级以上医疗机构中 57%开展会诊转
诊一站式服务，81%门诊医技检查在
24小时内完成，69%实现医保电子凭
证全场景应用、开通诊间支付和病
区结算，41%实行病历复印线上线下
一体化服务，74.9%实行门诊综合一
站式服务、平均服务种类 14 项，90%
的三级医疗机构和 32%的二级医疗
机构实现检验结果线上互认，32%开
展日间（手术）医疗服务，累计建立
家庭病床 2498 张。2024 年上半年，
全省二级、三级医院门诊次均费用
同比分别下降 4.49%、2.98%，出院患
者次均费用同比分别下降 8.12%、
13.08%。

与此同时，全省各级各类医疗
机构结合自身实际进行的优化患者
体验“微改革”还在继续。

周口市中心医院正在进行“让
位患者——打造便民停车服务”。
该院协调多部门在医院附近增加了
3 个停车场供职工停车，把院内停车
位让给患者。院内购置的暖心转运
车，由生产厂家根据院方需求设计，
车身小巧方便，还能遮风挡雨，让院
内转运既有“速度”，又有“温度”。

许昌市中心医院老年医学病区
配备的电子手表腕带，除了能完成
扫码、执行各种诊疗活动，还能帮助
医务人员随时查看患者当前位置，
监测患者体温、呼吸频率、血氧饱和
度等。腕带一旦监测到患者生命体
征出现异常，会立即发出警示通知
医务人员，患者亦可在危急时刻通
过手表上的红色 SOS（紧急求救信
号）按钮发出求救信号。

焦作市人民医院设立的便民服
务岗，免费提供轮椅平车、小件物品
临时寄存、爱心雨伞、针线包等服
务，为年老体弱、行动不便及无陪护
患者提供方便。

卢氏县人民医院搭建的“健康
180”运营监管数据平台，可以实时
显示医共体内乡村医生接单服务的
排名情况。群众通过平台“一键呼

叫”，相关工作人员通过该平台就近
对乡村医生进行派单。乡村医生接
到信息提醒后，便可赶到现场救治患
者。订单完成后，乡村医生工作站平
台会生成患者健康体检报告。

原阳县人民医院在院内门诊2楼
的文化长廊放置了“院长微信”二维
码，让患者“对话院长 码上直说”。
这个微信号由该院党委书记、院长李
桂正管理，24小时接受患者、职工、供
货商等的咨询、建议、投诉等信息。

“手术室外保洁洗地机噪声过大”“停
车场能否增设充电桩”等问题，都是
通过“院长微信”得到快速解决。

“我们不仅从改革举措中感受
到了速度，也感受到了温度”“不少
机构因地制宜开展便民就医创新举
措，让我们看到了医务工作的用心
用情”……参加观摩的代表对着眼
微小细节的改革举措感慨良多。

“全省正通过‘点上探索、面上
规范、分类突破、整体推进’的办法，
解决便民就医系列举措部分市、县
医疗机构想干不会干的问题。”针对
大观摩中发现的亮点和问题，黄红

霞说，“接下来，省卫生健康委要组
织专家和工作推进较快的医院一起
厘思路、定标准、探路径、做样板，分
级分类培养标杆，让大家学有榜样、
做有标杆、行有方向。”

结合群众身边不正之风和腐败
问题集中整治，省卫生健康委成立
了“看病就医不便利”专项整治工作
专班，聚焦就医环境差、就医不方
便、流程不优化、医疗质量不满意、
看病就医费用高、服务态度差等6个
方面开展集中整治；定期召开碰头
会，总结分析各地、各单位工作中存
在的矛盾、问题和隐患；多种渠道查
找和收集问题线索，建立台账，督促
及时整改到位。

侯红说，下一步，省卫生健康委
将持续深入贯彻落实省委、省政府
部署要求，进一步强化责任担当，完
善政策措施，狠抓工作落实，推动整
改提升，进一步扩大服务覆盖面和
供给量，保障服务质量，巩固提升改
革成效，奋力打造便民就医“河南名
片”。

（图片由本报记者提供）


