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数字健康发展国际经验与借鉴
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〔摘要〕　介绍数字健康发展情况、理念，详细阐述国外数字健康发展现状，在总结国际数字健康领域发展
经验基础上提出相关建议，包括营造开放包容的政策环境，推动数字平台与保险金融体系、医疗体系深度

融合等。
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１　引言

当前我国卫生健康事业取得长足发展，人民健康

水平持续提高，但医疗卫生服务尚存在问题，主要体

现在以下两方面：一是医疗卫生资源总体不足、优质

医疗资源分布不平衡、“看病难”等问题并存；二是

医疗费用个人负担比例较高、增长较快，“看病贵”

问题突出［１］。由于医疗资源区域分布不平衡、公共

服务不均等、分级诊疗机制不顺畅，患者 “赶路一

小时、排队两小时、看病三分钟”的情况较为普遍。

“看病难、看病贵”是全面推进 “健康中国”建设迫

切需要解决的问题。

２　数字健康发展情况

２１　数字健康优势

相关研究表明数字技术在助力提升基层医疗服

务能力、增强医疗资源供给、优化医疗资源配置、

改善患者就医体验等方面具有较大优势［２－５］。物联

网、人工智能、区块链等数字技术的创新应用正快

速改变传统医疗服务模式，医院边界正在被打

破［６］，互联网医疗平台与公立医院、互联网医院相
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结合，面向院后人群在慢病管理、康复、患者随诊

方面充分发挥优势［７］。平台作为一种新组织模式其

核心功能在于匹配双边或多边市场供需主体，以较

低边际成本在全球范围内实现资源优化配置［８］，在

“互联网＋”模式下发挥中介作用［９］，数字健康则

充分发挥平台零边际成本、网络效应、规模经济等

优势［１０］，为实现医疗健康服务的可及性、公平性、

高质量、高效率、低成本提供新路径。

２２　政策环境

２０１９年１０月世界卫生组织发布 《数字健康全

球战略 （２０２０－２０２４）》 （草案），确立数字健康战

略优先地位，提出在全球和国家范围内推动数字健

康的愿景、战略目标和行动框架，以促进全球数字

健康合作和知识转移。我国始终把人民健康摆在突

出位置，鼓励数字技术赋能，提升医疗服务能力，

提高群众获得感。十九届五中全会提出 “全面推进

健康中国建设。把保障人民健康放在优先发展的战

略位置，坚持预防为主的方针，深入实施健康中国

行动，完善国民健康促进政策，织牢国家公共卫生

防护网，为人民提供全方位全周期健康服务”。

《“健康中国２０３０”规划纲要》《关于促进 “互联网

＋医疗健康”发展的意见》等纲领性文件鼓励数字

技术在健康医疗领域的发展与应用。２０２０年３月国

家医保局联合国家卫健委发布 《关于推进新冠肺炎

疫情防控期间开展 “互联网＋”医保服务的指导意

见》，提出符合要求的互联网医疗机构为参保人提

供常见病、慢性病线上复诊服务，各地可依规纳入

医保基金支付范围，进一步推动数字健康发展。

２３　存在的不足

在国家政策鼓励支持下，我国数字健康在医院

信息化、医疗健康云平台、互联网医院建设以及互

联网诊疗服务等方面取得积极进展和明显成效。但

在发展中还存在一些问题和挑战［１１－１３］，如线上线

下医疗服务一体化建设不足，数字健康平台与公立

医院、保险机构等难以深入融合发展，医疗、医

药、医保联动不足，医疗机构间存在信息孤岛等。

数字健康在主要发达国家取得长足进步，已基本覆

盖各个医疗服务环节，相应地涌现出一批或基于颠

覆式创新、或基于传统医疗机构数字化转型、或基

于与保险金融机构深度融合而生的数字健康平台企

业。本文在国内外研究基础上，结合相关网站资

料，深入研究数字健康发展理念、发展历程和现

状，旨在为解决国内数字健康发展中的问题、更好

地探索国内数字健康服务新模式、培育发展新技

术、新应用、新业态提供借鉴。

３　数字健康发展理念

３１　概念形成

目前数字健康尚未形成统一概念。范先群［５］提

出 “互联网＋医疗健康”是以互联网为载体，以移

动通信、物联网、云计算和大数据等信息通信技术

为手段，与传统医疗健康服务深度融合形成的一种

新型医疗健康服务业态总称。与互联网医疗健康、

远程医疗等概念相比数字健康内涵更深刻、外延更

广泛且更具包容性。２０１８年５月第７１届世界卫生

大会通过关于数字健康的 ＷＨＡ７１７号决议，提出

电子健康、医疗信息学、卫生信息学、远程医疗、

远程健康和移动医疗是过去５０年中使用的一些术

语，“数字健康”一词既体现了概念包容性同时又

具有足够的灵活性。世界卫生组织提出各国应发展

数字技术，以数字健康促进大众全生命周期健康，

构建以健康为中心的数字健康生态系统。这将深刻

改变卫生系统运行方式和医疗健康提供方式。

３２　概念推广与普及

ＷＨＡ７１７号决议提出数字技术有潜力推进可

持续发展目标，尤其有潜力通过改善卫生服务的可

及性、质量和可负担性为各国卫生系统促进健康和

预防疾病方面提供支持；有必要确保数字卫生保健

解决方案能够补充现有卫生服务提供模式，加强以

人为本的综合卫生服务并促进改善人口健康和包括

性别平等在内的卫生公平，同时弥补有关数字卫生

保健对这些方面产生影响的证据空白；敦促成员方

评估其卫生领域数字技术应用情况，优先考虑开

发、评价、实施、扩展和更大程度利用数字技术以
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促进人人享有公平、可负担和普遍可及的卫生保健

服务，包括满足数字卫生保健领域弱势群体的特殊

需要。世界卫生组织 ＷＨＡ７１７号决议促进了数字

健康概念的形成和普及。

３３　数字健康是数字化时代全球医疗健康领域的
深刻变革

　　数字健康的本质是以人民健康为中心，围绕人

民群众全方位、全生命周期健康，通过数字化、网

络化、智能化技术赋能和平台支撑，与传统医疗健

康服务深度融合而形成的新型医疗健康服务模式，

可更好地提升医疗健康服务质量与效率，促进医疗

健康服务的普惠、均等、共享。数字健康涵盖数字

医疗、医药、健保、医检、医养康养、医疗健康云

服务等业态，涉及以互联网为载体和技术手段的预

约挂号、智能导诊分诊、在线诊疗、家庭医生签

约、慢病管理等多种形式的医疗健康服务。

４　国外数字健康发展现状

４１　数字健康成为世界卫生组织关注焦点

４１１　积极推进数字健康领域相关工作　发布、

分享用以加强数字健康研究和实施的资源，包括移

动卫生保健评估和扩展计划工具包、数字健康监测

和评估手册以及利用数字健康终止结核病的机制

等。２０１２年世界卫生组织与国际电信联盟合作编制

并出版 《电子卫生保健战略工具包》。为支持政府

监测和协调数字投资情况，世界卫生组织开发在线

全球数字健康存储库———数字卫生地图集，实施者

可以在其中记录数字卫生活动。２０１９年３月６日世

界卫生组织成立数字健康部。２０１９年４月１７日世

界卫生组织就应用数字技术改善大众健康和基本服

务发布１０项指南，其中包括使用数字工具进行出

生证明登记、帮助健康工作者决策的支持工具、使

用远程医疗以及利用数字健康教育服务等指南。

４１２　制定 《数字健康全球战略 （２０２０－

２０２５）》　进一步明确促进数字健康知识转让和全

球合作、推动实施国家数字健康战略、加强全球和

国家层面数字健康治理、通过数字健康赋能实现以

人为本的健康系统４方面战略目标。旨在通过数字

健康技术加强医疗健康行业快速发展，实现人人享

有健康的愿景，推动所有成员方均能获得普惠、便

捷的健康服务。《数字健康全球战略 （２０２０－

２０２５）》制定了推动全球数字健康战略行动框架，

主要包括４个部分：承诺 （鼓励国家、合作伙伴和

其他利益相关方致力于实施全球数字健康战略）；

催化 （生成或维持一个能够加速促进全球数字健康

战略合作的有利环境）；测量 （监测和评估全球数

字战略的有效性）；增强和迭代 （根据经验和测量

结果采取新的行动周期）。

４２　数字健康在发达国家得到广泛应用

４２１　美国　最早将远程医疗技术投入应用。２０

世纪９０年代美国通过制定保险计划支付、医药分

离、医生多点执业等相关政策引导医院使用互联网

医疗，推动美国数字健康快速发展。目前其互联网

医疗服务已基本覆盖各医疗服务环节。在互联网医

疗服务方面，其主要由医疗保险公司、互联网医疗

企业、医院／医疗集团的互联网医疗平台提供。大

多数医疗保险公司通过指定一家互联网医疗企业平

台为参保人提供互联网医疗服务，少数商业医保公

司建立互联网医院平台。互联网医疗企业在互联网

医疗领域拥有绝对的技术优势，主要服务对象是医

疗保险公司、医院／医疗集团、雇主。美国互联网

医疗服务主要是非急诊服务，包括常见病、心理和

精神科疾病 ３类。医疗保险公司、互联网医疗企

业、医院／医疗集团的互联网医疗平台提供的线上

服务大致相同。关于线上与线下诊疗的医保政策设

计一致。除美国联邦法律规定禁止线上销售的管制

药物处方外，互联网医疗平台可以在全美范围内为

患者开具线上处方。医生线上开出处方后，患者可

以在选定药房线下取药或选择送药上门。在监管保

障和政策方面，美国相对完善的政策法规体系推动

数字健康快速发展，见表１。疫情期间相关政策得

到进一步 “松绑”，美国联邦政府鼓励各州取消医

生只能在执照颁发州出诊的规定，允许医生跨州提

供互联网医疗服务。在美国管制 （特殊）药品监督

管理局注册的医疗从业人员无需进行线下医学检查
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评估即可使用互联网医疗平台为患者开具管制药品 处方。

表１　美国数字健康相关领域主要政策法规

相关领域 主要政策法规

监管 ２０１１年发布医疗ＡＰＰ指导性草案，２０１２年的 《安全和创新法案》从法律层面确立美国食品药品监督管理局对医疗 ＡＰＰ

的监管职责

电子健康档案 ２００４年政府鼓励应用电子健康档案，推出医疗数字化举措；２００５年美国国家卫生信息网在试点区域开发全国卫生信息

网络架构原型，实施建立电子健康档案计划。２００９年美国国家卫生信息技术协调办公室发布ＭＵ激励计划，推动医院和

供应商对电子健康档案的规范建设与使用

隐私保护 １９９６年 《健康保险携带和责任法》《经济与临床健康信息技术法案》等专项法案规定１８类隐私信息、界定医疗信息电

子化等细节，制定相应处罚和整改措施

医疗保障 有２９个州制定远程医疗法案，美国联邦和４８个州制定互联网医疗补助计划，为远程医疗服务纳入医疗报销提供依据

网上处方药 网上处方药销售由美国联邦政府、各州政府和行业组织共同监管。美国食品药品监督管理局主要负责监管网上药店是否

销售未批准新药、假劣药品和无有效处方的处方药

市场准入 ２０１６年美国国会通过 《２１世纪医疗法案》，明确规定部分应用数字健康技术的低风险医疗设备得以放宽或免除审查

资质审核 通过强化医师注册、医患身份确认等方式开展 “互联网＋医疗”服务医师的资质审核

放开首诊 ２０１７年５月德克萨斯州废除不能通过互联网医疗进行首诊的规定，全美范围放开互联网医疗首诊

　　注：资料来源于Ｄｅｍａｅｒｓｃｈａｌｋ等 （２０１７）［１４］、于保荣等 （２０１９）［４］、寸待丽等 （２０２０）［１５］等相关文献资料整理。

４２２　加拿大　２０世纪９０年代启动国家卫生信
息化建设。１９９８年加拿大通过世界第１部 《统一

电子证据法》，为电子病历作为证据提供法律支

持。２００１年加拿大联邦政府设立加拿大卫生信息
通路公司作为非营利战略投资机构，形成政府主

导、专业公司运作、各省和地区协同的卫生信息

化建设运营模式。２００１年加拿大成立非营利公司
Ｉｎｆｏｗａｙ以推动加拿大区域卫生信息网建设；２００６
年 Ｉｎｆｏｗａｙ与加拿大卫生信息研究院联合成立标准
协议组织［１６］。目前Ｉｎｆｏｗａｙ公司基本实现实验室信
息、药物信息、诊断成像等系统互联互通。２０１４
年萨斯喀彻温省设立远程医疗项目，重点关注儿

童、孕妇、老年人等脆弱人群。借助可穿戴远程

技术和设备，只需要 １名护士和 １名远程 ３级护
理中心专家就可以对重症患者进行会诊和治疗。

２０１０年至今加拿大以全国标准统一、可共享的电
子健康档案为核心推进医疗健康信息化建设，实

现从本地、区域、省到全国的点到点电子健康记

录信息共享和互操作。

４２３　英国　２０１７年英国医疗体系信息化建设取
得阶段性成效，国民健康数据由国家进行管理且全

部联网。２０１８年英国完成全国统一的移动健康 ＡＰＰ

测试，为所有消费者提供个人医疗信息和健康数据

便捷查询、预约就诊和医生随访管理等服务。英国

互联网医疗服务系统主要有中央服务系统 ＮＨＣ、地
方服务系统 Ａｌｂａｓｏｆｔ和互联网个人护理解决方案服
务系统 ＮＨＣＣｈｏｉｃｅｓ、ＧｒｅｙＭａｔｔｅｒｓ、Ｃｅｌｌｎｏｖｏ、Ｈａｎ
ｄｌｅＭｙＨｅａｌｔｈ等。中央服务系统ＮＨＣ可以通过特定
身份识别获得患者就医记录，同时监控医疗服务质

量并根据患者需求调整医疗服务计划。各地区系统

之间相互连接，借助临床决策支持系统和医疗服务

规划可以提供更高效、便捷的互联网医疗服务。互

联网个人护理解决方案服务系统主要用于满足用户

日益增长的自我健康管理和护理需求，通过远程移

动监测、症状识别自查和危险值警示等服务提高患

者自我监控、预防、诊断和治疗能力。２０１８年５月
英国出台 《国家数据选择退出》相关规定，患者可

根据其建议和指导自主决定个人医疗数据是否可用

于研究或其他目的且随时可更改选择。

４２４　丹麦　创建两个比较成熟和便捷的中央医
疗保健数据网络系统 Ｓｕｎｄｈｅｄｄｋ和 ＭｅｄＣｏｍ。患者
通过Ｓｕｎｄｈｅｄｄｋ可以预约医生、订购药物和更新处
方、查看药物记录和健康数据等。相关部门工作人

员需通过安全证书才能在系统上访问患者相关医疗
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信息和记录，若使用用于治疗目的之外的医疗健康

数据均需征得患者同意。通过 ＭｅｄＣｏｍ系统可实现

５０００多所医疗机构和５０个不同技术供应商使用同

一个电子表格系统为患者提供初级保健服务［１５］。

４２５　以色列　具有先进的数字医疗水平，在预

测医学、个性化医疗保健、远程医疗、大数据分

析、医疗器械等方面发展较好。截至 ２０１９年以色

列已举办５届医疗器械国际峰会，不断向世界展示

以色列对数字健康、科技、技术等的创新应用成

果。１９９５年以色列启动第１批健康数据交换项目，

健康医疗卫生机构开始实施电子处方和远程医疗、

建立电子健康档案。２０１８年３月以色列通过健康医

疗领域的 “大数据库”国家计划，将在全国近９００

万居民的健康医疗记录数字化基础上建立数字健康

领域国家级大数据库，在保护隐私和信息匿名的前

提下数据将用于学术研究、药物开发、个性化健康

管理等领域。

４３　数字健康在欠发达地区的推广应用

２０１２年世界卫生组织发布的 《远程医疗：在成

员国当中的机遇和发展》指出发展中国家可以借助

远程医疗拓宽就医渠道。数字医疗在发展中国家正

逐渐兴起，如蒙古偏远地区孕产妇和新生儿健康远

程医疗支持项目、墨西哥妇女乳腺癌远程医疗项

目、巴西米纳斯吉拉斯地区远程会诊和心电图诊断

项目等。印度设立阿波罗远程网络基金，开发远程

会诊系统以满足印度农村地区远程医疗咨询和会诊

服务需求。阿波罗远程医疗服务目标包括为偏远地

区患者提供无障碍访问，依托先进技术和优秀医疗

从业者为患者提供高质量医疗保健服务。另外印度

Ｇｕｊａｒａｔ远程医疗网络项目与远程心脏病学项目已逐

渐扩大到全国范围。

５　经验借鉴与启示

５１　概述

自２０世纪９０年代以来我国互联网蓬勃发展，

数字健康作为一种新业态随之产生。尽管与发达国

家相比我国起步较晚，但大国大市场的独特优势、

庞大的人口基数、丰富的应用场景为我国数字健康

的快速发展提供有利条件。然而我国数字健康在线

上线下医疗服务一体化建设，数字健康平台与公立

医院、保险机构等深入融合发展，医疗、医药、医

保联动，医疗机构间数据信息共享等方面尚存在问

题和挑战。国际数字健康领域先进的发展理念、创

新实践等可为我国解决数字健康发展中的问题、探

索数字健康服务新模式、培育发展新技术、新应用

和新业态提供借鉴。

５２　为数字健康发展营造开放包容的政策环境

相对完善和开放包容的政策监管体系为发达国

家数字健康提供了良好发展环境。以美国为例，在

监管保障方面，于２０１１年发布医疗 ＡＰＰ指导性草

案，２０１２年出台 《安全和创新法案》，从法律层面

确立美国食品药品监督管理局对医疗 ＡＰＰ的监管职

责。在医疗保障方面，于１９９７年颁布 《平衡预算

法案》，提出通过医疗保险计划支付参保人互联网

医疗服务费用，美国联邦、州制定的远程医疗法

案、互联网医疗补助计划等为互联网诊疗服务纳入

保险报销提供依据和指导，有助于引导医院、用户

使用互联网医疗。在信息安全与隐私保护方面，于

１９９６年颁布 《健康保险携带和责任法》《经济与临

床健康信息技术法案》等专项法案，规定１８类隐

私信息、界定医疗信息电子化等细节，制定相应处

罚和整改措施。在互联网首诊方面，美国各州陆续

放开首诊。

５３　推动数字平台与保险金融体系、医疗体系深
度融合

　　数字平台与保险金融体系、医疗体系的深度融

合是发达国家数字健康发展的重要驱动力。数字平

台将医疗机构、保险金融机构、医生、患者等联接

在一起，充分将互联网开放、共享等特点与保险医

疗保障功能、医疗健康服务能力相结合，以实现保

险公司、医疗机构以及医生、患者多方共赢。以美

国 “凯撒模式”为例，保险公司为用户制定不同保

险计划，通过控制医疗健康服务流程和各项费用使

医疗健康服务流程标准化、系统化，降低医疗费
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用。另外保险机构对接医疗机构，一方面有助于医

疗数据信息共享，进而提高医疗科研能力及医疗健康

技术水平；另一方面保险公司借助商业保险成为被保

险人的健康管理者，拓展了保险健康服务功能。

５４　实现医疗健康数据互联互通、共享共用

明确医疗数据调取和使用范围、标准，制定明

确、可操作的政策法规，实行激励医疗数据共享、应

用等措施，鼓励医疗数据合理、合规、合法、安全开

放和使用。例如英国于２０１８年５月发布 《国家数据

选择退出》相关规定，患者可根据其建议和指导，

自主决定个人医疗数据是否可用于研究或其他目的

且随时可更改选择。丹麦通过 ＭｅｄＣｏｍ系统可实现

５０００多所医疗机构和５０个不同的技术供应商使用

同一电子表格系统为患者提供初级保健服务。

５５　打造以用户为中心的健康管理创新模式

以健康维护为目标，基于用户健康管理需求，

提供以数字化为技术手段和载体的健康教育、医疗

信息查询、电子健康档案、疾病风险评估及远程治

疗和康复等多种形式健康管理服务。例如在丹麦，

患者可通过Ｓｕｎｄｈｅｄｄｋ系统预约医生、订购药物和

更新处方、查看药物记录和健康数据等；相关部门

工作人员需通过安全证书才能在系统上访问患者相

关医疗信息和记录，若使用用于治疗目的之外的医

疗健康数据需征得患者同意。

５６　注重医疗健康领域核心技术研发与应用

网络信息技术的创新发展和应用为数字健康企

业发展、医疗健康产业系统转型升级提供基础支

撑。大数据、人工智能、区块链等数字技术在疾病

治疗、检验检测、病患监护、健康管理、病毒溯

源、药物研发等医学领域的应用、创新与融合在医

疗健康数字化进程中发挥重要作用。美国在数字健

康领域核心技术研发与应用方面走在世界前列，一

方面缘于政策激励机制，如美国有２９个州制定远

程医疗法案，美国联邦和４８个州制定互联网医疗

补助计划，有助于推动远程诊疗等相关核心技术研

发与应用。另一方面，企业为提升核心竞争力、扩

大市场占有率会积极将核心技术研发、创新与应用

作为企业发展的主攻方向。

６　结语

经过３０多年的发展，我国数字健康领域技术

创新迅速、市场发展活跃、公共政策包容、百姓获

益明显，取得了很大成就，同时也存在着一些问题

和挑战。国际数字健康领域先进的发展理念、创新

实践等为解决我国数字健康发展中的问题，探索数

字健康服务新模式，培育发展新技术、新应用、新

业态提供了较好的经验借鉴。
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北京：社会科学文献出版社，２０１９

８　让梯诺尔 张昕竹，马源等译 共同利益经济学

［Ｍ］．北京：商务印书馆，２０１９．

９　埃文斯，施马兰奇连接：多边平台经济学 ［Ｍ］．北

京：中信出版社，２０１８．

１０　帕克，埃尔斯泰恩，邱达利平台革命：改变世界的商

业模式 ［Ｍ］．北京：机械工业出版社，２０１７

１１　孟群，尹新，梁宸中国 “互联网 ＋健康医疗”现状
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与发展综述 ［Ｊ］．中国卫生信息管理杂志，２０１７，１４

（２）：１１０－１１８

１２　孙陈敏，田侃“互联网＋”背景下移动医疗发展现状

研究 ［Ｊ］．卫生经济研究，２０１９，３６（８）：４２－４４

１３　葛鹏楠，赵雨，韩彩欣互联网医疗政策的执行问题和

对策———基于史密斯模型的分析 ［Ｊ］．卫生经济研究，

２０２１，３８（１）：１７－２１

１４　ＤｅｍａｅｒｓｃｈａｌｋＢＭ，ＢｅｒｇＪ，ＣｈｏｎｇＢＷ，ｅｔａｌＡｍｅｒｉｃａｎ

Ｔｅｌｅｍｅｄｉｃｉｎｅ Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ： ｔｅｌｅｓｔｒｏｋｅ ｇｕｉｄｅｌｉｎｅｓ［Ｊ］．

ＴｅｌｅｍｅｄＪＥＨｅａｌｔｈ，２０１７，２３（５）：３７６－３８９

１５　寸待丽，崔文彬，于广军“互联网＋”医疗服务的国

际经验及借 鉴 ［Ｊ］．中 国 医 院，２０２０，２４（３）：

１３－１５．

１６　郭珉江，代涛，万艳丽，等加拿大卫生信息化建设经

验及启示 ［Ｊ］．中 国 数 字 医 学，２０１５，１０（７）：
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１５－１９．

２０２１年 《医学信息学杂志》编辑
出版重点选题计划

２０２１年本刊将继续以 “学术性、前瞻性、实践性”为特色，及时追踪并深入报道国内外医学信息学领域前沿热点，

反映学科研究动态，展示学科研究与应用成果，引领学科发展方向。现对２０２１年度编辑出版重点选题策划如下：

一、医学信息学研究

１庆祝中国共产党成立１００周年，党领导下的医学信息事业发展历程和取得的辉煌成就；２医学信息学基础理论研

究及其方法、指标、工具创新研究；３医学人工智能的前沿技术、临床应用及挑战；４重大公共卫生事件风险预警与网

络舆情分析；５真实世界数据研究方法、案例及其对医疗卫生决策的助推作用；６生物信息学、生物医学信息学、基因

组学理论研究及实践；７公众健康信息素养培养及健康促进。

二、医药卫生体制改革与医药卫生信息化

１“互联网＋医疗健康”关键支撑技术研究与应用；２健康中国战略背景下医药卫生信息化发展规划与方案；３与传

统医疗健康服务深度融合而形成的新型医疗健康服务业态分析；４医疗卫生信息系统互联互通及相关标准建设与落地；

５医疗卫生信息化相关法律法规与伦理建设。

三、医学信息技术

１智慧医疗健康及其服务体系建设、模式创新；２医用机器人系统研发、模型设计及典型案例；３精准医学与个性

化健康管理研究与应用；４云计算、物联网、移动互联网在医疗健康领域的综合运用；５健康云平台功能、技术、系统

架构及基础设施构建；６５Ｇ医疗技术应用及实践；７临床医疗可视化及虚拟现实技术的医学应用；８网络安全体系建设

与隐私保护。

四、医学信息组织与利用

１“互联网＋”环境下医学图书馆的理念创新与转型发展；２智慧医学图书馆建设管理及智慧馆员培养；３人工智

能技术及新型媒体在医学图书馆中的应用；４开放科学与机器智能环境下学术信息服务范式变革；５全媒体时代医疗卫

生信息资源整合及共建共享。

五、医学信息教育

１“互联网＋”环境下医学信息专科、本科、研究生教育及继续教育面临的挑战、改革与实践创新；２医工结合背

景下医学信息学专业设置及复合型人才培养；３医疗信息教育培训平台及在线课程研发与建设；４基于互联网的健康科

普知识精准教育；５中外医学信息学教育及人才培养比较研究。

（《医学信息学杂志》编辑部）
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