
演讲人：王松柏

演讲题目：以信息化破解基层慢病管理难题
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全
国
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控

实施背景

高血压患者 糖尿病患者 慢性病

超过2亿人
每年增加1000万人

9240万
1.4亿人血糖增高

死亡已经占到我国总死亡的85%，
导致的疾病负担已占总疾病负担的70%
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管不好

√
√

医务人员水平参差不齐，服务不同质。

慢性病健康教育宣传力度不够，患者自主管理效果
差。
慢性病患者防治分开，重治轻防。√

找不到

√

√

基层卫生技术人员的不足，服务水
平有限，发现慢性病患者难。

慢性病患者的发现途径比较单一。

实施背景

√ 群众对慢性病防控常识知晓率低。
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实施背景

医院快速发展和发展瓶颈政府重视群众健康 成功申报科技惠民计划
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汶川区域卫生信息化平台

主动健康APP
慢性病医患共同决策系统、智能随访系统

健康体检和车载医疗业务系统



汶川做法

找得到
通过全民健康体检和巡回医疗找

通过全县各医疗机构就诊信息找

√

√ 健康体检和车载医疗业务系统

汶川区域卫生信息化平台
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急重症患者医疗救治绿色通道

主动开展慢性病患者规范化管理

汶川做法

√

√ 汶川县区域卫生信息平台和三级医院远程协作平台

慢性病医患共同决策系统、智能随访系统和主动健康APP
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汶川做法

政府出台政策 医院进村入寨
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汶川做法

全民健康体检

17.9万人次，

9.4万份档案。

2012年 2013年 2014年 2015年 216年

41175 32672 44509  22105 39073 

隐性病患者8%

慢性病患者27%

健康人群65%
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96次，

2万公里，

2.5万人次。
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次数 行程
义诊
人次

健康
咨询

发放
资料

县内 53
1.2万
公里

1.9万 7.5万 14万份

县外 43
7600
公里

6369 1.4万 1.8万份
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管
医生

4年来，我院共举办165期基层医生培训班，累计培训1476课时，共计培训4115人次。
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管

糖友会、高友会俱乐部 慢病健康知识巡回讲座 QQ群

患者
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患者
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乙肝 肺结核 高血压 糖尿病 口腔疾病

2013 2014 2015 2016

以项目为支撑，共计完成17904人次高血压、糖尿病、

肝炎和肺结核病患者免费确诊/复查，建立慢性病患者的健

康档案1.2万份，2015年启动口腔健康普查，已建立口

腔健康档案32303份。
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2015年6月“两套软件”正式使用以来，共计开展慢性病患者

主动电话随访服务2.9万人次。
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管
患者

购买
保险

购买
服务

提供
服务 主动健康

已免费赠送“三癌预防保”1.3万份。

2016年5月31日，尚贤林成为全国首位购买血糖保的糖尿病患者。

2016年8月8日，姚玉珍成为全国首位购买高压保的高血压患

者。

规范管理，鼓励患者参与，
减少慢性病患者并发症发生
率，减轻患者医疗负担。
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2
2套软件

1
1体化管理

三甲医院专家

县医院

乡镇卫生院

村医生
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成效与体会

根据北京协和公共卫生院2016年7月调研及医院抽样调查：

汶川群众全民健康参检率

92.20%
群众对移动健康体检满意率

86.03%
规范化电子建档率

98%



成效与体会

根据北京协和公共卫生院2016年7月调研及医院抽样调查：

汶川群众定期体检比例

20% 80%
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根据北京协和公共卫生院2016年7月调研及医院抽样调查：

通过健康体检发现
慢性病患者比例

72.93%
全县慢性病患者的管理率

90.60%
慢性病患者对随访服务满意度

98.58%



成效与体会

汶川群众 饮酒率、吸烟率 低 于邻县

严格按医嘱服药比例 高 于邻县

根据北京协和公共卫生院2016年7月调研及医院抽样调查：



成效与体会

信息化在基层慢性病管理的作用：

一是发挥“时间可及、成本可及、位置可及、优质可靠”的作用

二是优质医疗资源向下沉、医疗服务困难往上走

三是对传统的医疗服务模式的补充



群众得健康+政府得民心+医院得发展
√可及性（时间、成本、位置）

√高质量（优质医疗资源向下沉）

√终身性

√为百姓办实事、百姓健康有保障

√促进汶川健康经济

√藏区和谐稳定

√服务质量提高

√服务对象增多

√服务内涵扩展

√服务周期延伸

成效与体会




