
国家卫生计生委相关负责人日前在一次医疗质量

媒体见面会上表示， 我国医疗质量管理向科学化、 精

细化显著推进。 相关质量管理标准体系建设将不断完

善， 同质化程度将继续提高。

2016 年国家卫计委印发 《医疗质量管理办法》， 明

确了首诊负责制度、 三级查房制度、 疑难病例讨论制

度、 手术安全核查制度等 18 项医疗质量安全核心制

度， 并要求医疗机构建立医疗质量 （安全） 不良事件

信息采集、 记录和报告相关制度。

国家卫计委医政医管局副局长郭燕红表示， 为推

动医疗质量管理从粗放走向精细， 我国颁布实施了涵

盖医疗机构、 临床专科、 医疗技术的质量控制指标。

目前， 我国已成立国家级质控中心 36 个， 基本涵盖了

临床主要专业， 各省 （区、 市） 成立了相应的质控中

心 1200 余个。

数据显示， 近年来我国医疗服务效率不断提升，

质量提升成效显著。 二级、 三级公立综合医院的住院

死亡率逐步下降， 且稳定在较低水平。 2017 年 5 月，

国际知名期刊 《柳叶刀》 对 195 个国家和地区进行全

球医疗质量和可及性排名显示， 自 1990 年至 2015 年，

我国是医疗质量进步幅度最大的国家之一。

专家指出，临床药事管理特别是抗菌药物管理是医

疗质量科学体系建设的重要一环。 抗生素合理使用能够

挽救病患，而滥用则导致病菌产生耐药性，化身“超级细

菌”，导致患者“无药可救”。 目前，我国已经在 1400 多家

医院建立了细菌耐药监测网络。 医疗机构抗菌药物占

比从 2010 年的 19．7％下降到 2016 年的 11．2％。

国家卫计委相关负责人表示， 下一步我国将加强

相关顶层设计， 加强各级各类质控组织、 质控标准体

系和专业化人才队伍建设， 推进监管信息化建设， 以

医疗服务量、 质齐升推进“健康中国” 建设。

据新华网
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让医疗行为“有导航”，让患者就诊“不迷路”

卫计委力推的临床路径到底是什么？

5+2体彩乐园 体彩陪您天天乐

广告

8

月

14

日下午 ， 位于长沙市劳

动西路

238

号恒力卡 瑞 尔 大 厦 一 楼

的湖南体彩直营旗舰店迎来两位大

奖得主 ， 这两位大奖得主都是足彩

胜 负 彩 第

17113

期 一 等 奖 获 得 者 。

当期全国共中出

5

注一等奖 ， 每注

奖金

136.31

万元 ， 湖南彩民发挥出

色 ， 斩获其中

2

注 ， 分别出自长沙

市 雨 花 区 曹 家 坡 路

119

号

4301081036

体 彩 投 注 站 和 衡 阳 市 雁

峰 区 环 城 南 路

120

号

4304088037

体

彩投注站 。

大冷门爆出 两人应对自如

在当期

14

场比赛中， 最大冷门来自

意大利超级杯拉齐奥

VS

尤文图斯的比

赛， 拉齐奥在不被看好的情况下补时绝

杀尤文图斯 ， 当场比赛猜中率仅有

16.18%

。

面对大冷门， 两位幸运儿应对方法

各有千秋 。 来自衡阳的赵先生特别自

信， 直接看准了冷门， 采用单挑拉齐奥

胜。 也正是因为如此自信， 他凭借一张

投入

384

元和一张投入

64

元的复式票，

中得当期

1

注一等奖、

9

注二等奖， 共

斩获奖金

154.07

万元。

来自长沙的周先生则恰恰相反， 他

的应对方式 “保守 ” 许多 ， 胜平负全

包， 如此一来， 大奖便自然而然纳入囊

中了。 他最终凭借一张投入

4608

元的

大复式票命中

1

注一等奖、

12

注二等

奖， 斩获奖金

159.99

万元。

面对奖金 两人态度截然不同

在兑奖过程中， 同为老球迷的两位

大奖得主聊得十分投机， 从球赛到投注

方式再到购彩习惯 ， 最后甚至互加微信 ，

方便以后相互请教交流。

当聊到奖金如何计划时， 两人都说出

了自己的心里想法， 赵先生说自己一个人

来兑奖 ， 就是为了给自己老婆一个惊喜 ，

打算送老婆一辆车， 让她也一起分享中奖

的乐趣。 周先生则稳重很多， 直接带着老

婆来兑奖， 至于奖金如何使用， 他说自己

会平常心对待， 把奖金全权交由老婆管理。

如果您也是一位老球迷， 不妨也加入

到竞猜足彩、 竞彩的队伍中来吧， 用自己

的智慧和经验去赢得属于自己的奖金！

全国喜中 5注足彩 136万一等奖 湖南彩民成最大赢家 长沙、衡阳彩民齐领奖

不少患者经常会有这样一种经历———同一种疾病， A 医生给出一

个方案， 找 B 医生又得到一个 B 方案， 到底选择 A 还是 B， 向 C 医

生咨询， 结果得到 C 方案。 这样的情况以后在常见病、 多发病患者

身上也许将越来越少见。

从

2009

年新医改启动之时起，

原卫生部便开始部署，探索制定“临

床路径”———为特定的疾病临床诊疗

设置科学规范的操作路径和流程。

改革的讯号去年底就已经发

出。

2016

年底，

1010

个临床路径由

国家卫计委委托中华医学会组织专

家制定后公布。今年

6

月，国家卫计

委网站发布 《关于实施有关病种临床

路径的通知 》， 又发布了

23

个专业

202

个病种的临床路径。

目前国家卫计委已经颁布

1212

个疾病诊疗临床路径，涵盖

30

余个临

床专业，基本实现临床常见、多发疾病

全覆盖，基本满足临床诊疗需要。截至

2017

年第一季度， 全国近

7000

家公

立医院开展了临床路径管理工作，占

全国公立医院的

88.5%.

国家卫计委医政医管局副局长郭

燕红日前也透露， 近期国家卫计委已

经开始修订

2009

年颁布的《临床路径

管理的指导原则（试行）》，近期就将正

式下发。这意味着，中国的医疗系统将

进入推广临床路径的关键期。

临床路径改革进入关键期

临床路径改变了什么？

2003

年 ， 吕先生得了急性化

脓性阑尾炎， 他到济宁医学院附属

医院治疗， 和该院的另一名同样病

症的患者刘先生一起做手术， 却比

刘先生多花了一半费用， 于是他投

诉医院 。 这件事情给医院触动很

大， 随后医院也率先启动临床路径

的管理改革， 试图解决诊疗不规范

的问题。

济宁医学院附属医院副院长班

博在总结临床路径作用时， 第一个

提到的便是有效地控制患者的费

用， 减少不必要花销。 从

2012

到

2016

年的五年内 ， 这家医院的治

疗费用增长率控制在

5%

以内。 药

占比 （药物费用占整体医疗费用的比

例） 今年上半年降到

18.6%

， 国家的

要求是

30%

。

然而， 在医院管理者看来， “控

费” 并不是临床路径要实现的直接目

标， “规范了医疗诊疗行为， 进而提

高了医疗质量”， “控费” 则是必然

随之而来。

北京大学人民医院副院长张俊举

例， 原先在没实施临床路径前， 对于

腹痛的病人， 有一些大夫忽视了相当

一部分病人心梗是以腹痛的形式表现

出症状的 ， 因此延误了治疗时机 。

“实施了临床路径之后， 就很好地杜

绝了我们医疗差错的问题， 这是一个

很重要的保证医疗质量的措施”， 张

俊说。

临床路径甚至帮助医院更好地管

控抗生素的使用。 据张俊讲， 医院现

有的

49

个抗生素品种， 在没有实施

临床路径之前， 大夫可以自主选择，

有选择一代的， 有选择三代的， 非常

混乱。 临床路径实施之后， 减少了不

必要的抗生素使用。

在北大人民医院设计的信息系统

中， 如果医生未按照临床路径的规范

执行， 系统将提醒医师， 同时， 管理

人员可以通过信息系统时时监测。 据

了解， 目前北大人民医院约七成的住

院患者都按照临床路径来管理。

临床路径限制了医生？

然而， 在原卫生部

2009

年启

动临床路径探索之后的多年时间

里， 不少临床医生却对临床路径颇

有微词。 临床路径是不是限制了医

生的 “自由裁量权”？

国家卫计委医政医管局医疗与

护理处处长李大川接受记者采访时

说 ， 中华医学会颁布临床路径之

后， 各个医院还有一个根据自己实

际情况细化的过程。

济宁医学院附属医院副院长班

博解释， 临床路径是针对诊断明确

的疾病。 她查过一个数据 ， 一般的

综 合 医 院 ， 至 少

70%

病 人 是 有 明

确诊断的 。 医护人员在处置 各 种

疾病时 ， 都需要一套时间 点 明 确

规则和有计划性的服务实施流程 ，

这也是让医务 人员适应临床 路 径

管理的意义所在。

现有

1212

个临床路径当中， 有

216

个是专门适用于县医院 。 “大

部分的多发病 、 常见病我 们 希 望

在 县域内解决 ， 县医院通过 临 床

路径作为引导 ， 对于规范 基 层 医

疗机构 ， 指引基 层 医 疗 机 构 的 医

生实施诊疗行为 ， 应 该 是 更 有 效

的 ” ， 国家卫计委医政医管局副局

长郭燕红说。

“我们医院要改变原来靠规模扩

张、 增加床位的发展思路， 而更多地

要以人为本、 提高效率、 提升医务人

员工作积极性这样一个方向来转变”。

在郭燕红看来， 临床路径改革整合了

管理与临床各科室， 以病人为中心，

其本身所包涵的理念正是中国医改的

方向。

临床路径是指针对某一单病种的诊断、 治疗、 康

复和护理所制定的一个诊疗标准化模式， 是一个有严

格工作顺序、 准确时间要求的规范化的医疗护理照顾

计划。

浙江省台州医院原院长陈海啸将临床路径比喻为

驾驶的“导航系统”。 对于患者而言， 临床路径确实像

一本为患者制定的对抗疾病的“路书”。 它为患者提供

一张以天为单位的“治疗行程单”， “告诉患者做哪些

检查、 吃哪些药物、 接受什么样的护理、 家属要配合

什么， 一套标准的流程”， 北京大学人民医院副院长张

俊介绍。

患者从住院第一天开始到手术后康复出院，其间患

者所需要做的检查项目、护理、服用药物、以及术后并发

症如何处理等等，这些有关患者疾病治疗和手术康复的

具体方案，都会出现在患者的临床路径当中。

名词解释 什么是临床路径？

相关链接

我国已成立 36 个国

家级医疗质量控制中心


