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〔摘要〕　从平台架构、网络架构、系统安全、服务流程、具体功能几方面阐述基于医联体的远程医学平台
建设，介绍平台应用效果，指出其有助于提高区域医疗水平与效率，使患者得到更加优质的治疗，降低就

医开销。
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１　引言

区域医疗联合体 （以下简称医联体）是在区域

范围内进行医疗资源整合以发挥其最大作用的有效

形式。构建医联体是推进医疗资源整合、深化医疗

体制改革、转变医疗卫生服务模式、不断提升服务

能力和水平的突破口［１］。搭建远程医学平台是推动

医联体资源利用和信息共享的重要方式之一。通过

建立以南京鼓楼医院为核心的远程医学平台，连接

集团所属医院及南京市其他医疗卫生机构，实现医

院之间资源整合、双向转诊、网上预约、慢病随

访、远程会诊、远程教学和培训，解决居民看病

贵、看病难问题的同时提高医护和医疗服务水平，

打造现代化医疗卫生服务体系。专门建设、运营远

程医学平台需要大量资源，而基于医联体搭建远程

医学平台可以有效降低信息技术建设及运营成本、

减少重复投资，提高可扩展性和可靠性，大幅提升

医疗卫生管理能力。同时通过提高高端医疗资源可

及性以及医联体内医疗机构诊断能力和医疗质量，

使基于医联体的远程医疗服务协同性和服务效率大

幅提高［２］，实现预约挂号、就诊等更加高效的医疗

服务，提高居民诊疗便捷性，实现合理、高效

就医。

２　远程医学平台建设
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２１　组织结构

２０１０年起原卫生部发布多部方案、标准为国内
远程医学提供更加丰富、完善的依据和规范。提高

中西部地区医疗水平成为下一步医改方案的重点。

江苏省于２０１１年发布 《远程医疗会诊建设管理规

范 （试行）》，提出医疗机构应充分发挥医院信息系

统 （ＨｏｓｐｉｔａｌＩｎｆｏｒｍａｔｉｏｎＳｙｓｔｅｍ，ＨＩＳ）、电子病历
（ＥｌｅｃｔｒｏｎｉｃＭｅｄｉｃａｌＲｅｃｏｒｄｓ，ＥＭＲ）、影像存储与传
输系统 （ＰｉｃｔｕｒｅｓＡｒｃｈｉｖｉｎｇａｎｄＣｏｍｍｕｎｉｃａｔｉｏｎＳｙｓ
ｔｅｍ，ＰＡＣＳ）、检验信息系统 （ＬａｂｏｒａｔｏｒｙＩｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ
Ｓｙｓｔｅｍ，ＬＩＳ）等在远程医疗会诊中的作用。江苏省

远程医疗包括省远程中心、市区远程分中心以及各

网络单位；各区市可依托本地三级综合性医院设立

１个远程医疗会诊分中心。南京鼓楼医院发挥集团
医院影响力，充分利用高端医院优质医疗资源，建

设基于医联体的远程医学平台，实现与国内知名医

院、集团所属医院、江苏省内其他医疗机构医疗服

务的对接，旨在扩大服务范围，尽可能发挥发达地

区优质卫生资源优势和能力，协助提高落后地区、

低端医院的医疗技术水平；同时借助该网络平台覆

盖本地区所有医疗机构，实现医疗资源共享。其组

织结构，见图１。

图１　基于医联体的远程医学平台组织结构

２２　平台架构

南京鼓楼医院远程医学平台通过远程医疗数据

中心 （包括基础库、医疗资料库、管理库）实现网

络平台内远程会诊、视频会议、远程数字资源共

享、双向转诊等功能。平台按照统一技术标准进行

建设，实现信息共享［３］。技术架构，见图２，其中
包括数据中心、集成平台、医院端、远程管理、安

全保障、运维和门户网站等。
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图２　区域性远程医学平台架构

２３　网络架构

２３１　概述　远程会诊系统除提供鼓楼集团及集
团内其他医院医疗支持外，需兼顾区域管理平台，

以便在未来无缝接入其中，实现管理、统计分析、

质控等功能［４］。此外系统将接入更基层的医院，如

区县医院等。以南京鼓楼医院为核心的远程医疗中

心网络架构，见图３。其中包括医疗应用系统及与
视频相关的多点控制单元 （ＭｕｌｔｉＣｏｎｔｒｏｌＵｎｉｔ，
ＭＣＵ）、呼叫服务器、录播服务器等设备。在医院
端部署视频终端设备及ＰＣ终端运行会诊平台软件，
为相关医院部署实时医疗采集设备实时采集数据。

在区域管理平台可以接入视频终端及运行平台软件

客户端进行平台管理、统计及监控。

图３　南京鼓楼医院远程医学平台架构

２３２　服务器与存储整体设计　远程医疗中心系

统均部署在鼓楼医院现有系统环境内，所有服务器

和存储设备遵循节约原则，尽可能使用现有环境中

的设备。使用鼓楼医院原有的思科统一计算系统

（ＵｎｉｆｉｅｄＣｏｍｐｕｔｉｎｇＳｙｓｔｅｍ，ＵＣＳ）服务器剩余空间，
在此基础上新增必备存储保存未来会诊数据。

２３３　医院网络选择　作为中心的鼓楼医院与其
他医院进行网络连接有两种方式：一是通过卫生专

线，二是通过虚拟专用网 （ＶｉｒｔｕａｌＰｒｉｖａｔｅＮｅｔｗｏｒｋ，
ＶＰＮ）及互联网连接。鼓楼医院与业务频繁医院间
使用专线进行网络连接。在保证视频质量的同时能

够架设更多的相关业务系统，如实时采集医疗数据

的医疗设备等［５］。鼓楼医院与业务不频繁医院及受

援医院可以使用专线及ＶＰＮ进行连接。由于使用卫
生专线成本较高，对于业务不频繁以及无过多医疗

设备需要接入的医院，主要使用ＶＰＮ进行连接，以
优化资源利用。

２４　系统安全

２４１　支持网络验证局域网 （ＬｏｃａｌＡｒｅａＮｅｔ
ｗｏｒｋ，ＬＡＮ）标准　不同于普通 ＬＡＮ交换机连接
缆线即可用的情况，为提高系统传输安全性，远程

平台支持ＩＥＥＥ８０２１Ｘ标准。连接交换机后需对连
接入网的计算机进行认证，只有认证通过后才能允

许主机用户在该局域网中发送和接收数据。

２４２　内容加密　视频传输全程由思科设备和微
控单元进行保护。核心方案利用高级加密标准
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（ＡｄｖａｎｃｅｄＥｎｃｒｙｐｔｉｏｎＳｔａｎｄａｒｄ，ＡＥＳ），通过 Ｈ２３５
协议进行全网加密。这样可以保证在各个医疗机构

节点之间远程内容传输安全性，加密手段保证远程

医学业务内容不被泄露。

２４３　会议密码验证　ＭＣＵ可以设置准入密码，
以确保进入会议室的角色均为受邀或有权限的终

端。建立会议室后，各个终端若要进入会议室进行

互动交流必须通过管理员预设密码验证，通过后可

进行后续活动。有效防止误入和恶意闯入会议室的

情况。

２５　服务流程 （图４）

图４　远程服务流程

　　通过登录远程平台的服务窗口Ｗｅｂ页创建并提
交远程服务申请，同时提交相关参考资料以供专家

提前了解情况。远程管理中心负责预审申请信息和

相关资料，将通过审核的申请进行进一步安排，确

定出诊专家以及具体远程时间。会议安排完毕会将

通知发布回平台，告知申请者。远程环境测试通过

后进行远程服务，包括１：１视频形式的诊断、咨

询、讨论和实时检查检验结果共享以及会议内容录

屏记录等。远程服务结束后，专家出具远程报告，

通过审核后将其存档和发表。申请方可以下载、查

看专家报告，形成最终结论。

３　平台功能及应用效果

３１　疑难病高级会诊讨论

建立以南京鼓楼医院为核心的疑难病高级会诊

讨论中心，采用高清、真人大小、自然面对面沟通

效果的３屏方案，实现会诊双方乃至多方的清晰无

损影像互动。同时该中心可采集和汇聚患者所有医

疗数据，包括动态的实时检查图象数据和静态的历

史检查数据，如 ＣＴ检查、电子病历、心电图、病

理检查等，支持在线点对点、多方远程会诊，满足

综合科室在线会诊需求。

３２　远程专家门诊

除医生间的会诊交流疑难病例外，通过远程医

学平台邀请同院乃至院外专家等权威人士联合对疾

病进行诊断和确定、调整治疗方案。以远程专家和

患者直接视频交流的形式，可以使专家直接与患者

互动，提高沟通效率和效果。对患者而言更加了解

病情，增加接受治疗的积极性和康复信心，有助于

加速康复进度。

３３　远程传染病门诊

传统面对面问诊方式往往会增加疾病传染概

率，不仅增加患者之间相互感染的可能，对医护人

员来说也有很大风险。远程传染病门诊支持患者在

家与相关专家进行远程咨询，进而判断是否需要接

受进一步治疗或者给出其他医学建议，减少传染性

疾病扩散可能，保证医生和患者的安全。

３４　远程心电诊断

心电图机产生的信息可被采集、对接到平台，

通过网络进行数据无损传输，将基层医院的静态心

电图数据传送给上级医院会诊专家。专家审阅心电

图，系统可将专家诊断报告记录并发布回平台。采
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用通用心电图像格式保存数据，不断积累病例形成

更加丰富的病例病史资料，以便进行对比、查看和

讨论。

３５　远程影像诊断

远程影像主要包括两种形式：一种是使用通用

标准接口ＤＩＣＯＭ３０，通过平台和影像设备对接将
设备采集的患者影像数据进行获取和处理，可以从

平台直接获取影像数据；另一种是通过将平台和

ＰＡＣＳ对接，可以在平台上看到经 ＰＡＣＳ阅片效果。
为远程专家提供详细影像资料 （包括静态和动态），

方便阅片、标注，使诊断更有依据、准确。

３６　融合会议

为满足医院加强跨区域协作、降低运营成本和

增强体验的需求，制定融合会议解决方案［６］。融合

会议强调 “桌面、移动、会议融合”，通过结合硬

件和软件视频会议 （需另配软视频和移动视频会议

系统），实现多种不同终端同时接入同一会议，打

破时间地点和专业设备的限制，支持设备包括智能

手机、座机电话、台式及移动电脑、ＩＰ电话、会议
室远程终端等。融合会议具有远程病例讨论、手术

指导和培训等功能。不同使用需求下由不同终端设

备提供硬件支持，极大提高远程服务便利性。

３７　应用效果

远程诊疗可以提高基层医疗卫生机构服务能

力，使患者得到更加优质、专业的治疗，降低就医

开销。通过远程教育使基层医护人员更便捷地得到

继续教育培训，充分发挥大型医院的辐射作用，带

动整个地区的协同医疗服务、医学教育和科学研

究，更好地为公众健康服务。南京鼓楼医院远程会

诊中心初建于２０１４年９月并于２０１６年６月进行升
级扩容。其远程会诊中心承担南京市远程医学会诊

中心职能。目前中心可提供远程会诊、远程教学、

双向转诊、远程门诊、财务管理等功能。硬件部分

主要包括思科三屏网真、ＭＣＵ设备、穿越防火墙、
注册管理及资源调度、录播服务器、各种型号视频

终端以及网络设备。软件平台采用的是复高区域远

程医学平台软件。会诊平台接入各类医疗机构 ３６
个点，包括对口帮扶支援桑给巴尔、国内中西部地

区医院 （新疆、西藏、陕西、青海部分城市）以及

南京市大部分三甲医院和周边医院、各区县、社区

医疗机构等。

４　结语

随着医联体的发展，远程医疗将面对更高的技

术挑战和更大范围的需求。５Ｇ技术的日益完善和覆
盖推广可以为远程医疗提供更高质量和高效率的图

像、音视频通信；医疗设备也将不断更新换代，与

远程医学平台对接将实现更加智能化的线上远程医

疗。在相关政策支持下远程医学平台将对接更多基

层医院，推动医疗信息服务进一步发展。
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