《重庆市铜梁区医疗数字化改革工作方案》
政策解读

近日，铜梁区政府办公室印发了《重庆市铜梁区医疗数字化改革工作方案》（铜府办发〔2023〕14号，以下简称《工作方案》），为方便社会公众全面了解《工作方案》，现就有关内容解读如下。
《工作方案》制定背景
（一）国家有要求。党的二十大报告提出：建设数字中国，“推动健康中国建设，把保障人民健康放在优先发展的战略位置，实施积极应对人口老龄化国家战略”。
（二）市委有部署。市委袁家军书记在数字重庆建设大会上强调：“以数字化引领开创现代化新重庆建设新局面，充分运用数字化技术、数字化思维、数字化认知，持续提升群众获得感、幸福感、安全感和认同感”。重庆市政府办公厅印发的《重庆市智慧医疗工作方案》，提出要全面建成智慧医疗基础体系，卫生健康信息资源体系和共享开放机制，卫生健康数据实现互联互通、业务共享协同，建成国内领先的智慧医疗应用示范城市和医疗智能产业基地。
（三）群众有呼声。一是亟需区域优质医疗资源扩容。随机抽取2022年12月份-2023年2月份数据显示，域外就医患者14.9万人次，发生医疗费用为1.21亿元，占总发生费用的28%，在区属三家公立医院就医的患者人次为43.7万人，发生医疗费用为1.73亿元，在三家区属公立医院就医的均次费用为397元/人次，域外就医812元/人次，患者异地就医消耗的医疗费用更高，医疗负担更重。二是亟需区域优质医疗资源下沉。老年人、慢性病患者因行动不便，对就近享受优质医疗资源需求量大，特别是边远镇的患者因距离远等原因无法享受到优质的健康资源。三是亟需便捷全程健康管理工具。现代家庭主力年轻人工作节奏快、压力大，对家里老人的健康关注度不够，亟需一个能够及时了解老人健康情况的工具，能够便捷查阅健康档案、连续健康管理、健康风险评估、家庭医生互动，畅通线上家庭医生沟通渠道，跨机构调阅健康档案。四是亟需连续医疗健康管理服务。根据2022年公安年报数据显示，铜梁区的人口老龄化率达到了22.90%，相较于全国和全市平均水平分别高出5个和2个百分点，铜梁区提前迈入老龄化社会，医疗等健康资源亟须进行适老化改造，以及时发现老年人病情的发生、发展情况，达到治小病、防大病、缓慢病、促健康的目的，亟需全生命周期全程连续性健康管理，缩短老年人因病、失能造成生活质量下降、家庭经济负担重等问题的存在时间，让老年人晚年生活得更有尊严。
二、《工作方案》改革目标
通过数字赋能，从群众身边事入手，构建村（社区）配药、村（社区）监测、村（社区）检验、村（社区）康复等群众切身可感的“村（社区）闭环”系统，倒推流程机制改革，理顺医疗、医保、医药的协同流程，进一步提高医保资金使用效益，增强群众对医疗健康服务的获得感和认同感，缩小城乡发展差异，努力建立起与高质量发展相适应的城乡一体、医防融合、优质高效的公共卫生和医疗卫生服务体系，打造“健康共富”的标志性成果。
三、《工作方案》改革举措
本次改革总体方向是“数字医疗改革”，通过夯实数据底座，面向重点人群，先行打造健康乡村、健康社区、健康养老机构三个类型示范点，形成区、医共体、镇街、村卫生室四级医疗服务联动服务体系。
一是夯实数据底座。基于市级数据平台的基础上差量归集全区建档人口的医疗、公卫、体检、居民个人健康数据，以及大数据分析、健康预警、预测等智慧化能力。
二是面向重点人群。区域内老年人、慢病人群逐年增长迅速，老龄化叠加“高血压、糖尿病”人群对医疗健康需求提出了新的要求，全周期医疗健康服务亟需提升，从群众身边事入手，在健康管理和诊疗服务过程中为其提供更加精准、科学、便捷的健康服务，解决群众切实需求。
三是打造数字示范。“健康乡村”示范点。结合远离城区、就医不便等乡村特点，开展慢病配药不出村、监测服务不出村、常规检验不出村等远程医疗业务，重点打造优质医疗下乡场景。首先考虑选1个镇和下辖村作试点。“健康社区”示范点。结合老小区改造、人员本地化、老年人居多等城区特点，重点打造城市社区健康综合服务场景。考虑先选择1个街道的1个社区作试点。“健康养老机构”示范点。结合设施配套完整、人群特征明显的机构特点，与民政局的养老服务体系积极协同，主动赋能智慧养老服务，重点打造医康养结合场景。考虑选择1个养老院作试点。
[bookmark: _GoBack]四是形成服务体系。坚持医防协同、融合发展，建设区、医共体、镇街、村（社区）四级精准健康画像，赋能四级医疗卫生服务体系建设，逐步建立分级、分层、分流的联动机制，提升区级医疗与公共卫生资源向镇街、村卫生室辐射，从能力和动力上赋能家庭医生，不断提升基层医疗水平。
1

