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１　引言

医院信息系统 （ＨｏｓｐｉｔａｌＩｎｆｏｒｍａｔｉｏｎＳｙｓｔｅｍ，

ＨＩＳ）建设程度和应用效果可以直接反映出该医院

医疗卫生信息化水平［１］。随着５Ｇ商用和 “互联网

＋医疗健康”不断发展，医院信息化建设重要性日

益提高，其水平高低直接影响医疗服务质量和患者

就医体验。以信息系统为支撑改进医院管理水平、

提高医疗服务效率、提升医务人员服务质量已成为

医疗卫生工作的必备手段。本研究基于黑龙江省中

医医院信息化建设现状调查结果，以医院信息系统

建设情况为切入点，针对中医医院信息系统使用情

况，探讨其是否实现个性化、便捷化、共享化、精

准化、智能化的中医药健康服务，剖析中医医院信

息化建设特点以及存在的问题，提出对应策略，以

期有效配置中医医院信息系统资源，促进我国中医

医院信息化建设与发展。

２　资料与方法

２１　研究内容

基于黑龙江省中医药数据中心基础平台，对黑龙

江省９４所县级及以上公立中医医院信息化建设基本

情况和应用信息系统建设情况进行调查，分析调查

结果，发现存在的问题并提出相应对策与建议。

２２　调查方法

采用网络问卷调查，共发放问卷 ９４份，回收

有效问卷９１份，问卷有效率为９６８％。在调查期

间通过电话、视频方式对被调查中医医院进行远程

指导，在后期以ＥＸＣＥＬ、ＰＬＳＱＬ等软件对数据结果

进行加工校验与统计分析以保证数据真实有效。

３　中医医院信息化建设基本情况

３１　医院信息化基础概况

中医医院信息化建设项目主要包括硬件系统、

软件应用系统、信息安全和信息资源开发与利用

等，各级医院应按照等级标准和实际需求进行规划

设计与建设。从组织架构和信息技术人员配备方面

看，对信息化建制配备较为重视。从服务器ＣＰＵ配

置调查数据看，有近一半中医医院服务器处于信息

领域下游。医院无线网络环境搭建可以满足医疗信

息化无线应用，适应医疗信息化发展需要，提升医

疗管理水平和工作效率，是医院服务质量的重要评

判依据［２］。从无线网络搭建情况调查数据看，多数

中医医院在提升服务质量以及管理方面工作尚不够

深入。黑龙江省９１所中医医院基础信息，见表１。

表１　黑龙江省９１所中医医院基础信息

调查项目
医院数量

（家）

百分比

（％）

医院　　　 三级甲等 １２ １３１９

级别　　　 三级未定等 １ １１

二级甲等 ６０ ６５９３

二级乙等 ８ ８７９

一级甲等 ５ ５４９

一级乙等 ２ ２２

一级未定等 ２ ２２

未定等未定级 １ １１

是否设立　 是 ７６ ８３５２

信息科　　 否 １５ １６４８

每百张床位 ＜００１ ７ ７７

与信息科人 ≥００１且≤００２ ４９ ５３８

员比例　　 ＞００２ ３５ ３８５

服务器ＣＰＵ １０Ｃ以下 ４４ ４８３５

配置数量　 １０～５０Ｃ ３２ ３５１６

５０～１００Ｃ １３ １４２９

１００～２００Ｃ ０ ０

２００Ｃ以上 ２ ２２０

无线网络　 已搭建无线网络 ３２ ３５１６

搭建情况　 无线网络正在搭建中 １１ １２０９

未搭建无线网络 ４８ ５２７５

３２　信息化资金投入

信息化资金投入是衡量一所医院领导对信息化建

设重视程度以及建设水平的重要指标。以地市维度统

计黑龙江省内各级中医医院信息系统数量、近３年信
·９６·

医学信息学杂志　２０２１年第４２卷第７期　　　　　　　　　　　　　ＪＯＵＲＮＡＬＯＦＭＥＤＩＣＡＬＩＮＦＯＲＭＡＴＩＣＳ　２０２１，Ｖｏｌ．４２，Ｎｏ．７



息化投入资金、２０１８年信息化投入资金和２０１８年总
收入，最终计算出每个地市院均水平，分析得出黑龙

江省各地市信息化投入资金占比较低。见表２。

表２　黑龙江省各地市系统数量与信息化投入情况

地市 院均子系统数量 （个） 近３年院均信息化投入 （万元）２０１８年院均信息化投入 （万元）２０１８年院均收入 （万元）

省直　　 ２８２５ ４７２３ １３２０４ ４８２２７９

哈尔滨　 １４１１ ５７４１ ３００２ ４１５１１５

齐齐哈尔 １９７５ １４３５５ ６１１ ６８２２７７

牡丹江　 １７４３ ９３４４ ５３９１ ５８９７１１

佳木斯　 １８２９ １０１１４ ３０１４ ５６１００３

大庆　　 ２３８６ １１１６３ ４７３９ ７４９０８１

鸡西　　 ２９３３ ３０１６７ ７１６７ ９２６９８７

双鸭山　 ２９２５ ７６２５ ２７５ ２５６３１４

伊春　　 ２６ ８１２ ３３３ ２５９８１３

七台河　 ２６ ２０１９２ １１８５ ５１２１９２

鹤岗　　 ２１ ３０５６７ １２９３３ ３６５９７９

黑河　　 １９ １２３８８ ８００７ ３６２５２５

绥化　　 ２２ １０５６２ ２１７２ ５２４５９

大兴安岭 １６ ２０３７ ５ ４８１

４　应用信息系统建设情况

４１　基础应用系统在用情况

医院信息系统应以患者为中心作为建设发展

的首要衡量标准，最大程度地发挥系统辅助功能，

提高医护人员服务效率和质量［３］。ＨＩＳ不仅有助
于提高医院各项工作质量和效率，同时降低流程

性工作劳动强度，使医护人员有更多时间服务于

患者［４］。黑龙江省９１所中医医院提供信息化支撑
的软件提供商共计６０家，厂商过于分散，软件差
异较大，全省数据互联互通难度较大。通过对基

层医疗信息系统、电子病历系统、检查检验系统、

影像系统 ４个最基础的医院应用系统进行调查，
发现基层医疗信息系统配比率明显优于其他系统

配比，见图１。

图１　４大应用系统在各级中医医院配比情况

４２　在用应用系统满足情况

进一步调查中医医院在用应用系统是否能够满

足医院日常需求，发现黑龙江省中医医院系统拥有

率与系统满足率相差较大，实际应用中并不能满足

日常诊疗需求，见表３。
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表３　业务应用信息系统在用情况

应用系统名称
拥有系统的中医

医院数量 （家）

系统拥有率

（％）

系统满足需求的中医

医院数量 （家）

系统满足率

（％）

住院护士工作站 ７９ ８６８１ ２０ ２５３２

住院医生工作站 ８０ ８７９１ １９ ２３７５

物资管理系统 ５３ ５８２４ １２ ２２６４

医学影像系统 ５５ ６０４４ １２ ２１８２

药库管理系统 ８１ ８９０１ １７ ２０９９

医技科室管理与诊断报告系统 ５４ ５９３４ １１ ２０３７

住院收费系统 ８３ ９１２１ １６ １９２８

中医电子病历系统 ６９ ７５８２ １３ １８８４

住院病人入、出、转管理系统 ７１ ７８０２ １３ １８３１

预约挂号系统 ４６ ５０５５ ８ １７３９

４３　应用系统建设需求

对黑龙江省９１所县级及以上中医医院系统建
设需求进行调研，其中合理用药监测系统需求度最

高，中医汤药方剂在临床治疗中的操作直接影响合

理用药水平和患者用药安全，对医嘱合理用药性以

系统介入方式进行有效监控势在必行。医院感染管

理系统建设需求度次之，建立主动发现机制，对医

院感染采取实时监测和预警，可有效提高医院感染

管理效率和准确性。心电管理系统需求度再次，通

过该系统可以使各科室医护人员及时查阅心电信

息，与患者历史心电数据做比较，为患者诊治方案

和用药提供依据［５］。黑龙江省中医医院系统建设需

求情况，见图２。

图２　中医医院系统建设需求情况

４４　中医药便民惠民与传承创新系统建设情况

中共中央、国务院发布的 《关于促进中医药传

承创新发展的意见》中指出要以信息化支撑中医服

务体系建设，实施 “互联网＋中医药健康服务”行
动。通过调查发现黑龙江省仅有２％的中医医院正
式上线互联网医院，未开通预约挂号功能的中医医

院占比４２８６％。可见中医医院信息化便民惠民情
况较差。以中药煎药与质量控制系统、中医治未病

信息系统、中医养生保健系统和中医康复管理系统

为目标进行调查，发现无一家中医医院建设，可见

黑龙江省各级中医医院对于中医药传承创新发展尚

不够重视。
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４５　中医医院信息化互联互通应用情况

信息孤岛现象一直是医疗行业的通病，不仅医

疗信息异构数据源共享困难，也制约了医院信息化

发展，因此建立医院信息平台实现互联互通尤为重

要。黑龙江省已全面实现基于平台的区域内医院、

社区、卫生院之间健康档案实时调用、双向转诊、

检验检查结果互认的中医医院仅有两家，占比２％；

有６４％的中医医院尚不具备任何互联互通条件；

８５％的中医医院未实现数据共享。可见黑龙江省绝

大多数中医医院尚不具备标准化、集成化和规范化

的系统建设理念。

５　中医医院信息化发展分析与思考

５１　制定顶层规划

随着人工智能、大数据、５Ｇ技术的蓬勃发

展，人们已逐渐形成移动互联网式的生活习惯，

智慧医院建设必将是 “十四五”规划的重点，制

定全面的顶层规划对各地医疗信息系统建设方向

具有指导性作用。建议各级区域成立专门的中医

药信息化工作小组，呈 “树型”工作模式，以构

建中医药信息化 “大树”为目标，工作小组起到

“枝干”作用，根植于中医药信息化规划研究，明

确组内成员职责分工，制定相关指导政策，形成

务实的工作方案，为各地落实提供引导。在国家

推动中医药事业传承创新发展的扎实根基下，繁

衍出支撑中医药信息化发展的工作小组 “枝干”，

促进中医药事业发展。同时建议各级政府在中医

药事业经费中调整恰当比例专门用于中医医院信

息化建设。黑龙江省各级中医医院应用信息系统

建设问题不尽相同，建议开展信息化试点示范工

作：以地市行政区划为单位，每个行政区划内选

择１～２家规模、信息化现状比较有代表性的医院

作为信息化建设工作示范单位。

５２　健全中医药统一标准体系

省级中医药主管部门应结合现有中医药标准

体系，建立符合黑龙江省当地实情的中医药信息

互联互通标准体系，从技术、应用和管理 ３个关

键点设计出整体框架体系，包括基础、业务应用、

应用支撑、网络、信息安全、管理等标准，规范

中医特色诊疗标准化术语、数据集、数据元、值

域代码等，鼓励中医药标准化相关科研项目的推

进，确保黑龙江省中医药信息化基础设施建设过

程中有据可依，在完整的标准体系保障下开展优

质高效且互联互通的中医药信息化项目。同时建

议各级中医药主管部门量化需求，采用分层递进、

按步实施的方法，分阶段实现黑龙江省内各级中

医医疗机构以及相关卫生监管单位的医疗卫生综

合中医药信息系统接入与共享，提高全省中医药

信息化服务水平。

５３　注重中医药信息化人才储备

具有前瞻性的医疗信息化专业人才储备是中医

药信息化建设的基本前提，人才质量是信息化建设

成功与否的基本保障。在人才储备方面，建议当地

中医药主管部门和各级中医医院利用职称晋升机制

优势制定人才培养规划方案，在工资待遇、职位晋

升、职称评审、科研项目、奖励机制等方面给予适

当倾斜。应以培养全方位复合型人才为目标，通过

建立信息化线上线下教育培训课堂、中医传承结对

培养、岗位轮换锻炼、定期考核激励等手段，将全

流程后备人才储备管理办法贯穿始终，促进中医药

信息化人才输入，提升复合型人才水平，引导各岗

位人员发挥最大价值。建议各级中医医院与计算机

应用技术专业所属院校积极联动合作开展复合型人

才培养，鼓励交叉学科教育，使中医药专业与计算

机应用技术专业深度融合，构建具有中医药特色的

信息化人才储备体系。

５４　推动创新传承应用系统开发

中医医院信息化建设应结合医院自身特点及

发展需求推进，保障系统除提供临床业务所需的

基本功能外，应支持基于数据仓库的管理与决策

功能，包括综合绩效评价和辅助决策支持等，以

减少人工干预实现智能化［６］。建议各级中医医院

运用微信小程序、微信公众号、支付宝等客户群
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体量大、成熟度高的产品作为首选介质来积极推

动 “互联网 ＋”中医医疗应用，不局限于预约挂

号、在线问诊、报告查询等基础功能的实现，更

鼓励中医药创新传承应用系统开发，满足便民惠

民服务层面需要的同时突出中医药特色属性，可

将中医 “望闻问切” “理法方药”和适宜技术等

与５Ｇ技术相结合，加强移动中医医疗建设，提供

中医药特色诊疗信息资源采集、存储、交换、分

类、清洗、汇聚、迭代和发布功能，提高中医药

临床信息化水平［７］。

６　结语

黑龙江省内各级中医医院信息化建设经过近年

来的努力呈现良好态势，但与全国平均水平尚存在

一定差距。通过本研究调查与分析，发现中医医院

信息化建设存在的问题，提出相应策略与建议，为

各级中医医院制订信息化发展方案以及有关政府部

门制定相关政策提供参考。
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