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〔摘要〕　分析用户特征及功能需求，从思路、架构、工作流程、功能等方面阐述基于移动设备的骨质疏松
症防治系统设计与实现，指出该系统为患者提供便捷的骨质疏松自测工具，为医生提供完整的患者信息管

理，为社区卫生服务中心提供全面的家庭医生签约履约全流程管理，有助于提升骨质疏松症防治工作效率。
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１　引言
１１　骨质疏松症防治面临的困难

骨质疏松症 （Ｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓ，ＯＰ）是一种全身性

的代谢性骨骼疾病，以骨量减少、骨组织纤维结构

退化为特征，表现为骨小梁结构破坏、变细和断

裂，进而导致骨的脆性增加，骨力学强度下降，载

荷承受力降低，易发生微细骨折或完全骨折［１］。随

着我国慢病管理基层首诊、双向转诊政策的逐步落

实，今后骨质疏松筛查初诊的重点将是基层 （社

区）医院。但长期以来基层 （社区）医院在落实骨
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质疏松防治工作中面临着诸多现实困难，主要体现

在以下几个方面：一是公众知晓率低、就诊率低；

二是对高危人群缺乏准确性较高且简便易行的统一

筛查手段［２－３］；三是缺乏对患者进行统一信息化管

理的工具和医患互动平台；四是家庭医生履约项目

遗漏严重，患者获得感及满意度不高。

１２　移动设备优点

随着技术的进步，智能手机、平板电脑等移动

设备已经成为健康信息服务终端，用户可以随时随

地享受健康服务，从而激发健康消费需求，提升健

康服务价值 ［４］。借助微信公众平台的富媒体性、开

放性等为进一步改善医疗服务行动提供优秀的解决

方案［５］。移动设备因其实施性强、易实施、不受时

间空间限制等特点，逐渐成为人们生活中不可缺少

的部分［６］。本研究旨在设计一款基于移动设备 （智

能手机、平板电脑）的骨质疏松症防治管理系统，

能够满足患者、临床医生以及社区卫生服务中心在

自筛、患者管理以及家庭医生签约履约方面的需

求，提升骨质疏松症防治工作效率。

２　需求分析

２１　具体目标

本研究希望实现以下目标：一是为居民提供便

捷的骨质疏松自筛工具；二是为骨质疏松临床医生

提供患者管理工具，能够查看患者历史治疗记录，

包括处方信息、检查检验结果等；三是为社区卫生

服务中心提供骨质疏松症家庭医生在线签约以及履

约进度监控管理系统。

２２　用户分析

２２１　骨质疏松患者　根据相关研究我国骨质疏

松症患者已超过９０００万，女性较男性发生骨质疏

松的可能性高１７４９倍，而年龄每增加１０岁其发生

骨质疏松的可能性增加１７８４倍，农村是城市发生

骨质疏松可能性的１２２６倍［７］。因此在本系统设计

过程中重点关注女性、高龄、农村用户使用习惯。

２２２　临床医生　相较于其他专科医生，骨科医

生的情绪劳动水平较低，职业倦怠水平低于其他行

业医生［８］。特别是基层卫生机构的骨科医生，由于

缺乏先进的筛查诊断设备以及信息化管理工具，对

骨质疏松症患者病情以及诊治历史缺乏全面了解，

不能使从上级医院转回社区卫生服务中心的患者得

到持续治疗，也不能及时识别高危患者并进一步推

荐到上级医院进行确认检查［９］。客观条件上制约临

床医生对骨质疏松症患者的治疗效果。

２２３　社区医疗卫生服务中心　家庭医生签约履

约服务单位，也是我国骨质疏松症防治的关键环

节，长期以来普遍对骨质疏松防治工作不够重视，

一些基本的设备、人员以及药物都不具备［１０］，患者

签订家庭医生服务协议后，各个服务项目的履约进

度完全依靠人工进行管理，同时由于签约人数较

多，履约漏项严重，影响居民对骨质疏松症的重视

程度，满意度低且依从性差。

２３　功能需求

本研究设计的基于移动设备的骨质疏松症防治

系统主要功能包括４个方面。一是患者服务。居民

可以通过线上问卷的方式进行骨质疏松症风险评

测，针对高风险患者可以预约双能 Ｘ骨密度检测。

二是医生服务。方便医生管理患者信息，包括患者

基本信息、历史治疗记录、历次检查／检验／评测结

果、双向转诊。三是家庭医生签约。为社区卫生服

务中心提供在线家庭医生签约平台，支持现场签

约。四是家庭医生履约。患者签约后，根据签约内

容登记管理每项服务履约情况，支持检查检验结果

的结构化保存，以供临床医生参考，同时支持健康

教育信息推送以及与患者在线实时咨询沟通。

３　系统设计

３１　设计思路

３１１　针对患者及医生应用　骨质疏松症防治过

程中第１个环节就是疑似患者筛查工作。传统模式

下初筛工作通常是由医生进社区通过人工发放调查

问卷的方式进行，效率低、易出错、覆盖人群极其

有限，影响筛查有效性。因此在本系统设计过程中
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通过微信公众平台实现对广大居民的初筛工作，希

望参加筛查的居民只要关注骨松防治公众号，通过

首页的骨松自测栏目就可方便快捷地进行问卷调

查，完成问卷后由信息系统对结果进行评估，给出

评估结果，高风险患者可以直接预约双能Ｘ检测或
者在线咨询医生。骨质疏松症的防治是一个长期过

程，因此对于临床医生来说，在为患者诊治时需要

详细了解其历史诊疗记录，包括各项检查结果以及

处方信息，同时还要便捷地将本次诊疗服务信息记

录和上传。基于微信公众平台实现患者信息查询、

诊疗记录上传、双向转诊等功能十分适宜。

３１２　针对社区卫生服务中心　在骨质疏松防治
工作中社区卫生服务中心主要负责家庭医生签约、

履约 （含检查、测试、随访、宣教），考虑到基层

工作的特殊场景，很多情况下需要社区卫生服务中

心深入到社区一线进行签约工作，因此必须为其提

供一种便携设备，能够在该设备上方便地完成患者

信息采集以及家庭医生服务协议签订。采用便携式

的平板电脑，支持４Ｇ通讯模块，安装骨质疏松防
治应用，能够随时随地进行家庭医生服务协议签

订。同时为简化信息录入，引入光学字符识别

（ＯｐｔｉｃａｌＣｈａｒａｃｔｅｒＲｅｃｏｇｎｉｔｉｏｎ，ＯＣＲ）身份证识别
技术，通过拍照识别患者身份证信息，极大减轻基

层签约工作人员工作量。

３２　架构

本系统架构围绕骨质疏松防治全流程，充分考

虑基层医疗卫生服务机构的实际应用场景，涵盖患

者、临床医生以及社区卫生服务中心。后续可以扩

展到服务地区卫生行政管理部门，开展骨质疏松症

流行病学统计领域，即通过对骨质疏松症患者防治

数据采集能够准确分析本地区骨质疏松症患病和治

疗情况，从而全面掌握本地区居民骨骼健康情况。

系统总体架构，见图１。

图１　系统总体架构

３３　主要流程

３３１　居民问卷自筛　居民通过微信公众号 “骨

松防治”进入系统，填写性别、年龄等基本信息后

开始填写问卷，填写结束后系统给出骨松风险评估

结果，高风险疑似患者可以预约双能Ｘ骨密度检测
或者选择在线咨询医生。该处理流程，见图２。

图２　居民问卷自筛处理流程

３３２　医生诊疗　临床医生可以登录医生模块查
看本人管理的所有患者信息。在为患者治疗过程

中，如为新增患者需要先添加该患者基本资料。针

对已有患者，可以查看历史治疗记录并添加本次治

疗相关信息，同时该信息会以短信形式推送给患

者。当患者因病情复杂需要转诊时，医生可以执行

转诊操作。该处理流程，见图３。
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图３　医生诊疗流程

３３３　家庭医生签约　首先确认待签约患者是否
已进行初筛，对于判定为高风险且有签约意愿的患

者，采集其基本信息，生成家庭医生签约标准包以

及自主选择的自费包，患者在平板上对签约合同进

行确认并签字，签约完成后签约信息以短信形式通

知患者。该处理流程，见图４。

图４　家庭医生签约流程

３３４　家庭医生履约　根据患者姓名、身份证号

码、手机号码等信息查询签约患者履约进度详情，

选择本次履约项目，支持检查／检验、评测问卷和

健康教育项目，录入本次履约详情，为患者建立履

约档案。履约完成后需要进行患者满意度评价，若

患者对本次履约不满意会通过短信通知医生整改，

整改后患者进行二次评价。该处理流程，见图５。

图５　家庭医生履约流程

４　开发工具选取与功能实现

４１　开发环境和工具选择

由于本系统涉及微信公众平台以及 ＡＰＰ的开
发，从减轻开发工作量的角度出发，优先考虑采用

Ｈ５技术进行前端应用构建，前端界面搭建选用 ｅｌｅ
ｍｅｕｉ框架，美观大方。后端服务使用 ＰＨＰ语言，
数据存储利用 ＭＹＳＱＬ数据库。同时考虑到应用可
及性以及维护的便捷性，整个平台部署在阿里云服

务器。

４２　初步功能实现

４２１　患者服务　主要使用对象为签约患者，基
于微信应用实现，可以通过关注骨松防治微信公众

号使用，无需额外安装 ＡＰＰ。该模块主要功能包括
骨松自测、就诊记录、签约服务和就诊预约。

４２２　医生服务　主要使用对象为临床医生，考
虑到医生工作特点，该模块也基于微信公众平台实

现，医生在为患者治疗时所有操作均可在手机上完

成，不受空间和时间的限制。该模块主要功能模块

包括我的患者、处方开具、双向转诊。
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４２３　家庭医生签约履约　主要服务社区卫生服

务中心，用于骨质疏松患者的家庭医生签约以及履

约。考虑到基层社区卫生服务中心经常会深入到社

区、乡镇进行现场筛查及签约，基于平板电脑实

现，通过平板电脑的４Ｇ通讯模块、摄像头以及触

摸显示屏可实现签约过程中的身份证自动识别、居

民电子手写签名以及数据实时上传等功能。具有以

下核心功能：双能 Ｘ骨密度检测、家庭医生签约、

家庭医生履约、辅助检查结果记录与查询、在线咨

询、患者随访、健康教育。

４２４　工作监控与统计分析　主要服务对象是

医院管理人员以及当地卫生行政主管部门。国家

卫健委 “三减三健”专项工作要求中明确提出

“开展流行病学调查，了解我国居民骨骼健康状

况”［１１］。由于缺乏有效的信息采集方式和渠道，

卫生行政主管部门通常难以准确获取当地骨质疏

松症患者患病以及防治情况，通过本软件可以实

现该目标。

５　应用效果

５１　患者角度

５１１　概述　本系统已经在江苏某县级市初步实

施应用，解决了在骨质疏松症防治过程中存在的筛

查覆盖人群少、签约不便、履约无跟踪、诊疗服务

无数据的难题，为医患以及基层社区卫生服务中心

提供便利。

５１２　监督评价　患者可以对家庭医生签约服务

中的每项服务内容进行监督和满意度评价，如果存

在差评，系统会自动向管理者发送报警短信，督促

医生改善服务质量，提升患者获得感。

５１３　信息推送人性化　每项服务都有短信提

醒，特别是药品服用方法的推送，对健忘的老年人

很实用。

５１４　 “点单式”个性化签约　在提供标准包的

同时增加 “点单式”个性化签约项目，根据患者自

身情况，在医生指导下自由点选组合，生成个性化

服务包。

５１５　查询方便　通过骨松防治微信公众号，患

者可随时查询履约进程、用药方案、检查结果、病

程记录、转诊记录等。

５１６　方便快捷的双向转诊　一键式上下转诊使

患者享受 “全科医生 （便捷） －专科医生 （专业）

－省级专家 （权威）”的多层次服务。

５１７　健教方式多　根据不同人群，采用手机短

信推送、微信公众号文章推送、专题健康讲座、健

教视频等多种方式开展健康教育。

５２　家庭医生角度

５２１　减轻签约过程工作量　通过引入电子化签

约以及ＯＣＲ身份证信息自动识别使家庭医生签约服

务大大简化，提升签约效率。

５２２　履约过程痕迹化　每项履约内容和各种预

约、诊疗、治疗用药方案等均有记录并支持随时

查看。

５２３　患者检查结果信息化　通过大数据分析工

具，治疗数据可用于医生开展科研工作，总结骨质

疏松治疗经验，发现新的治疗方法。

６　结语

骨质疏松症是一种常见的慢性病，早期症状不

明显［１２］，对待骨质疏松防大于治。随着信息化技术

的发展，智能手机、平板电脑已经广泛应用于居民

生活和工作中，在骨质疏松症防治领域，借助此类

先进的技术手段可以起到科学管理和高效支撑的作

用。本系统综合运用基于移动设备的多种软硬件产

品和技术对骨质疏松防治工作形成闭环管理，串联

其中的各个角色与环节。针对广大居民提供基于智

能手机的骨质疏松自测工具，从而提高居民对骨质

疏松症的自我筛查和管理能力；针对临床医生提供

骨质疏松症治疗过程管理以及医患双方双向交流的

平台；针对社区卫生服务中心科学有效地对家庭医

生签约及履约过程进行全流程管理。通过基层工作

长期积累，卫生行政主管部门可以采集到真实有效

的骨质疏松防治数据，从而为进一步的科学防治工

作以及决策提供支撑。

（下转第９０页）
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５　结语

新媒体时代是借助各种现代信息技术进行有效

传播和交流的时代，数字化资源作为一种新的信息

资源，具有数量大、更新快、读取方便、价格低廉

等特点［９］。医院图书馆是医院的情报中心，随着新

媒体的渗透开始转型，传统的服务模式已不能满足

用户需求。如何紧跟医院学科建设和科研发展，为

其提供专业支持成为新的挑战。医院图书馆应积极

利用新媒体技术，提高数字化、网络化服务水平，

提供个性化服务，利用自媒体打造移动信息服务平

台，做到线上线下活动齐发展。在技术转型的特殊

时期，应以新媒体思维审视自身，及时做出战略调

整，学习先进服务经验［９］，为临床一线提供最全

面、最前沿、最个性化的服务，助力我国医学科研

发展。
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