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１　引言

医联体是医疗联合体的简称，是由不同级别、

类别医疗机构间建立目标明确、权责清晰的分工协

作机制，形成利益、责任共同体，为患者提供连续

服务，逐步建立基层首诊、双向转诊、急慢分治、

上下联动的分级诊疗模式。目前相关建设主要包含

医联体、医共体 （即医疗共同体）、专科联盟和远

程医疗协作网４种组织模式，建设和发展医联体是
推进分级诊疗制度的重大举措，是建设具有中国特

色分级诊疗制度的有效载体。近年来国家出台 《国

务院办公厅关于推进分级诊疗制度建设的指导意

见》、《国务院办公厅关于推进医疗联合体建设和发

展的指导意见》、《关于印发医疗联合体综合绩效考

核工作方案 （试行）的通知》、《关于进一步做好分

级诊疗制度建设有关重点工作的通知》等一系列文

件，鼓励和推进医联体建设，通过医联体建设进一

步整合区域内医疗资源，促进优质医疗资源下沉，

解决优质医疗资源总量不足、结构不合理、分布不

均衡等问题，进一步提升基层医疗服务能力，完善

医疗服务体系，推动建立合理有序分级诊疗模式，

解决人民群众看病就医问题，增强其获得感。本文

围绕湖北省中医医联体信息服务平台构建思路与方

法，介绍平台总体架构和功能设计，为中医医联体

信息服务平台建设提供借鉴和参考。

２　中医医联体组织结构及建设目标

２１　组织结构

为积极响应医改政策，下沉优质医疗资源，作

为湖北省龙头中医院，湖北省中医院以国家、湖北

省出台的一系列分级诊疗、医联体建设政策文件为

依据，强化自身建设，研究提出 “固本、强干、茂

枝”的 “３圈战略”，即内圈建立医联体和开办连
锁门诊、中圈成立紧密型医疗集团和外圈组建湖北

省中医联盟，形成合纵连横、松紧有度的多维医联

体新格局，见图１。目前湖北省中医院医联体已覆
盖全省 ２５家三级甲等中医院、１２家二级中医院、
多家连锁门诊和４３３家中医馆。在组织管理上，建
立省中心－分中心 －基层组织架构体系，省中医院
承担省中医药数据中心 （省中心）建设工作，负责

医联体运行相关的制度规范、实施方案制定、组织

协调、信息平台维护等。１２家集团医院和２５家中
医联盟单位承担中医药数据分中心建设工作，负责

所在辖区分级诊疗和信息平台运维管理。具体组织

架构，见图２。

图１　湖北省中医院 “３圈战略”
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图２　湖北省中医院中医医联体组织架构

２２　建设需求

医联体建设重点是调整优化医疗资源布局，实

现医联体内医疗资源的合理化配置，有效减少医疗

资源闲置现象；提高诊疗信息共享效率，节约分级

诊疗运行成本，实现医疗机构间紧密的服务协作关

系，让医联体成为服务、责任、利益、管理共同

体，逐步破除行政区划、财政投入、医保支付、人

事管理等方面的壁垒和障碍，促进优质医疗资源上

下贯通。对于中医专科联盟，需突破地域限制，实

现联盟成员间技术、科研、人才培养等方面的资源

共享和互补，建立肝病、肾病、甲状腺、骨伤、针

灸推拿、老年病、脑病等重点省级专科联合体，辐

射和带动省内中医医疗服务能力提升和服务同质

化。对于医疗集团，在规范医院管理、专科学科建

设、人才联通培养、建立科研大数据平台、院内制

剂集团内流通、分级诊疗和双向转诊、医疗物资集

中采购等方面实现深度合作。对于社区医疗联合体

和连锁门诊，则需充分发挥省中医院技术、人才、

设备和管理优势，以医疗技术为支撑，从人才培

养、专科扶持、远程医疗、双向转诊等方面入手，

做好人才培养与制度规范，加强优质医疗资源下

沉，对基层医疗机构进行帮扶，帮助其提高医疗技

术水平，推动分级诊疗。对于中医馆，则依托全省

中医馆健康信息平台建设项目，为其提供统一的中

医电子病历、辨证论治、中医药知识库等统一中医

信息化服务，将优质中医医疗资源下沉到基层，全

面提升基层医疗机构服务能力和水平。

３　中医医联体信息服务平台设计

３１　总体架构

医联体信息服务平台为浏览器／服务器 （Ｂｒｏｗ
ｓｅｒ／Ｓｅｒｖｅｒ，Ｂ／Ｓ）架构，后台采用 Ｊａｖａ开发，通过
企业服务总线 （ＥｎｔｅｒｐｒｉｓｅＳｅｒｖｉｃｅＢｕｓ，ＥＳＢ）消息
集成引擎搭建连通医联体集团医院使用的医院信

息、电子病历、检查／检验系统，连通基层医疗机
构使用的基本医疗信息、检查／检验、心电系统的
数据通道，实现数据交换共享、业务流程整合。在

信息集成平台 ４大数据库的基础上，对外提供患
者、医护人员和管理人员服务等应用。平台具有网

页、微信和ＡＰＰ等多种数据展示方式，使医护人员
和患者能够通过电脑、平板或手机方便使用。平台

总体架构，见图３。

３２　网络架构

平台网络由湖北省中医院和 １２家集团医院、
２５家中医联盟单位及基层医疗机构构成。湖北省中
医院作为医联体平台省级数据中心，１２家集团医
院、２５家中医联盟作为医联体分中心，基层医疗机
构作为分级诊疗基层单位。由省中医院部署分级诊

疗数据中心平台及相关服务器，包括数据库、视频

会诊、手机ＡＰＰ、数据交互服务器等，利用防火墙
和入侵防御系统等设备保障安全，通过湖北省卫生

专网实现中心、分中心、基层机构之间互联互通。

医联体分中心部署前置数据交互服务器实现与医联

体平台数据中心的数据交互，通过专网内的防火墙

保障网络安全平台。平台网络架构，见图４。
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图３　湖北省中医院中医医联体信息服务平台总体架构

图４　平台网络架构
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３３　功能设计

３３１　概述　平台用户群体包括患者、医护人员

和运营管理人员，根据不同用户群体需求，从信息

互联互通、医疗资源共享、医疗业务协同、一体化

管理和实时监管［３］方面进行平台功能设计，实现惠

民、惠医和惠政３大方面的服务。患者用户，为其

提供预约挂号、在线缴费、报告查询、物流配送查

询等便民服务；对于医护人员，为其提供预约管

理、远程会诊、双向转诊、远程诊断、远程教育、

随访管理等医疗协作应用；对于运营管理者，为其

提供医疗资质管理、医疗质量监管和绩效考核等综

合管理应用。

３３２　患者　 （１）患者注册。为患者提供在线

注册登记服务，保障患者信息安全。若患者首次就

诊或者就诊卡遗失，可在线注册，注册完成后可进

行在线挂号、缴费等线上医疗服务活动。（２）预约

挂号。为医联体单位医生或患者提供医联体内部专

家号源预约服务。具体功能包括：统一号源管理、

专家停诊管理、专家号预约、预约记录、专家号取

消预约等。（３）在线缴费。为患者提供在线支付服

务，避免患者在收费窗口排队，减少排队环节，提

高就诊效率。（４）在线咨询。为患者提供向医生发

起远程医疗咨询的服务，支持图文和视频咨询两种

方式。 （５）报告查询。患者可以通过网站、手机

ＡＰＰ等多种途径查询其在医联体单位内的检验、检

查和体检报告，具体包括报告提醒、查询等。 （６）

药品物流配送。患者可在线登记收货地址和跟踪药

品配送情况。通过物流配送的药品，可在患者端

ＡＰＰ随时随地查看物流情况。

３３３　医护人员　 （１）预约管理。医护人员可

在中医医联体单位内为患者预约专家号源、住院床

位、检查或体检项目。 （２）远程会诊。为基层医

生、患者和上级医生提供面对面远程交流平台，共

同完成病历分析、病情诊断、确定治疗方式和治疗

方案。主要功能有发起会诊、会诊申请、安排、预

约、记录等。（３）双向转诊。提供医联体内上转和

下转服务，具体功能包括转诊申请、审核、评估、

安排、进度查询、回转确认等。（４）远程诊断。医

联体内上级医疗机构为基层或下级医疗机构提供影

像、病理、心电诊断、中医体质辨识、四诊、经络

诊断、宏观微观舌相诊断等远程服务。（５）远程教

育。为医联体单位医护人员提供在线交流与学习平

台，主要功能包括音视频采集、视频播放、课程制

定、课程安排、选课等。（６）随访管理。患者在医

联体单位就诊完成后一段时间内，由主管医师与转

诊机构医生协同对患者提供随访服务。具体功能包

括随访规则管理、方案制定、信息记录、结果分析

与推送。

３３４　管理人员　 （１）医疗资质管理。对医联

体单位、人员信息进行权限管理，保障进入平台的

机构和人员都有相应的医疗服务资质。（２）医疗质

量监管。对医疗协同行为及医疗质量进行动态监

管，建立统一的医疗服务监管平台，具体包括对医

疗服务效率和质量、患者满意度等情况进行管理。

（３）医联体绩效考核。通过对医联体医疗服务、科

研、人才培养及教育、科研及运营数据的搜集，建

立绩效考核评价平台，为绩效考核提供数据支撑。

３４　应用成效

目前湖北省中医医联体信息服务平台已对接

４３３家基层医疗机构和６家县市级中医医院的信息

系统，实现转诊、会诊患者病历资料共享，建立省

中医院 －县市级中医医院 －社区服务中心多级诊疗

体系，实现分级诊疗制度在中医药领域的落地，优

化中医医疗资源配置，提高中医医疗资源使用效

益，使患者能够就近享受优质、高效的中医药服

务，节省患者就医成本，提高其满意度。截至２０１９

年５月３１日通过平台完成转诊８７５８人次、远程会

诊５５人次，预约挂号１５４人次，提供体检报告查询

３０００人次。

４　结语

国家卫生健康委员会和国家中医药管理局联合

发文，鼓励中医医院牵头建设医联体，充分发挥中

医药在治未病、疾病治疗和康复中的重要作用［４］，

（下转第６３页）
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４４２　终端信息集成　可医院自助机、微信、短
信、ＡＰＰ等平台终端进行信息集成配置，将预约、
到检、检查报告信息等主动推送至终端。

４４３　自动预约管理　可对患者特殊预约检查项
目进行线上评估审核，确认后自动预约。各检查科

室与设备的统一视图可展示排班、设备、检查室、

检查时段、检查项目信息等。护士工作站可进行预

约单补打，集成退费功能，验证检查状态。

５　结语

全流程检查分时段预约系统设计结合医疗信息

化服务的民生需求，以流程为牵引，探索新型实用

的检查预约服务模式［７］。此模式可指导临床医生根

据患者时间安排检查，也可让患者根据检查要求、

医生建议等选择检查时间，最大限度提高患者在院

时间利用率，节约时间成本，被广大患者所接受。

特别是在日检查量＞１０００人次的大中型医疗机构，
全流程检查分时段预约服务可将检查资源进行更加

合理的分配和利用，进一步优化检查流程。同时结

合区域医疗、分级医疗应用模式可将区域内检查资

源有机整合，将检查预约服务延伸至基层医疗机

构，提升区域整体服务能力。
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（上接第５９页）
以省级中医院作为龙头单位牵头搭建统一的医联体

信息服务平台，充分利用卫生专网，为医联体单位

提供统一的患者、医护人员和管理人员服务，充分

整合和利用医联体内的医疗资源，促进惠民、惠医

和惠政服务，有效推进分级诊疗工作的开展。湖北

省中医医联体信息服务平台建设取得一定成果，但

会诊和转诊量不多、功能利用不足等现象依然存

在，还存在着平台与医保系统对接不充分、分级诊

疗利益分配机制不健全、医保基础性作用发挥不

足［５］等问题。下一步将继续以国家医联体和分级诊

疗相关文件为指导，通过建立合理的利益分配机制

和医联体绩效考核机制，进一步完善医联体信息平

台功能，充分发挥平台作用，促进湖北地区形成有

序就医的分级诊疗格局。
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