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昨天晚上，由浙江省政府新闻办主办，浙江经视承办的全媒体时政节目《有请发言人》正式开播，第一期的

节目就把目光对准了浙江医疗卫生服务领域“最多跑一次”改革。

看病流程怎么更简便，看病质量如何再提高，这是每个浙江人都关心的话题。

此次节目第一位出场的发言人是浙江省卫计委副主任马伟杭，他特别强调，浙江医疗服务的“最多跑一次”

改革一定要给百姓带来真真切切的获得感。

马伟杭向钱江晚报记者介绍，医疗卫生服务领域“最多跑一次”改革，共有十大看点——

浙江省卫计委副主任马伟杭接受钱江晚报记者采访——

最多跑一次，医院怎么改

钱报记者问：医疗卫生服务领域“最多跑一次”会如何带动公

立医院改革的进一步深化？对“健康浙江”战略的影响与推动在

哪里？

马伟杭答：在“互联网+医疗健康”的大背景下，信息化成

为做好“关键小事”的突破口。用信息化构建省健康医疗大数

据中心、省市县三级全民健康信息平台、网上预约诊疗服务平

台等，同时推进公共卫生、家庭医生签约、药品供应保障、医疗

保障结算等领域的新服务、新业态。

医疗卫生服务领域将以深化“最多跑一次”改革为牵引，

强化医保、医疗、医药、医院、中医、医生“六医”统筹，加快分级

诊疗等5项基本医疗卫生制度建设。

问：在不同的医院或者是异地就医时，存在着很多医院之间的检

查结果不互认，接下来我们有什么具体的举措能够真正打通这些数

据的壁垒？

答：我想可以这样来推进这项工作：通过改革建立起上级

医院和下级医院之间紧密的合作办医关系，比如浙江省“双下

沉、两提升”，让城市医院和县医院紧密合作，现在推进的县域

内的医共体的建设，让卫生院、村卫生室之间紧密合作，这些

举措都能够打通医疗机构之间的数据壁垒，这项工作在我们

省里很多地方已经在做，通过这一次的改革能够进一步地往

前推进。

问：为居民配备家庭医生，我省这项工作现在进展如何？

答：浙江省是在全国比较早地开展全科医生签约的省份，

在个十项举措里，也有讲到签约的家庭医生帮病人转诊，怎么

能够帮助签约服务对象能够找到合适的医生、医院，是我们在

签约服务当中必须要做的。

所以把这些事做实了，也许你一年当中就碰到一次，就会

感到签约服务是有效的；如果这些事做不到，老百姓就不会信

任，所以这就是我们要进一步推进深化的工作。

问：当我们得了一些大病、疑难杂症时，往往在检查过程

中要多次跑医院，要反反复复地检查，能不能通过一站式诊疗

来实现最多跑一次？

答：现在我们“最多跑一次”的要求当中就提有这一点，要

求医疗机构对比较复杂的疾病实行联合会诊机制，这种会诊

机制可以是下级医院向上级医院发起，也可以是医疗机构对

相应的疾病学科团队发起，另外可以通过网络发起会诊，把不

同的专家通过网络聚集为患者进行会诊。

问：二孩政策实施，未来孩子肯定会越来越多，浙江是否

有充足的儿科医生和护士来做支持？

答：我们对于儿科发展有十三五规划，这个规划是根据二

孩政策进行制定的，包括了儿童医疗机构的设置问题，比如要

在综合医院设置儿科，基层医疗机构要提供儿科门诊。

当然这些规划要落地，其中很重要的方面就是人从哪儿来。

你知道读医的话本科至少五年，之后得规范化培训三年，

这样八年以后才能算是临床医生，想要真正成为大家很信任

的医生还得磨炼3到5年。

所以我想应从多方面着手解决儿科医生问题。首先要重

视；第二要增加财政方面投入，包括一些政策的调整，能够形

成一个比较好的环境；第三就是已有的资源尽可能利用好，比

如现在基层医院儿科门诊病人相对较少，我们要考虑如何把

这些资源充分利用起来。

医院数据互联，专家聚合会诊

数据跑起来，服务做到位
让患者看病越来越省心

首先是“看病少排队”。

患者可以通过浙江省的预约诊疗服务平台进行挂

号、咨询，“包括电话、网站，以及手机都能够预约挂

号。”马伟杭说，“同时医院也建立了自己的 App

系统，可以直接面向群众。”

第二点是“付费更加便捷”。

患 者 可 以 利 用 自 助 的 服 务 设 施 ，以 及

诊 间 的 结 算 、微 信 支 付 宝 等 第 三 方 支 付 平

台 完 成 缴 费 ，“ 患 者 再 也 不 用 到 窗 口 排 队 缴

费。”

第三点是“检查少跑腿”。

“我们实现了医院各检验分时段的预约。”检验检

查的结果要实现电子化，患者可以通过手机 App 就可以

查询到检验的结果，“不同医院对一些大型的检查，如果没

有病情特殊的变化，就无须重复相同的检查。”

第四点是“住院更省心”。

这要求医疗机构设立入院准备中心，一站式地

完成床位预约、入院缴费、入院检查等相关的手

续办理，在出院时，可以在床边完成出院的费用

结算。

第五点是“便民惠民服务更贴心”。

各医院都要组织自愿者队伍，引导需要帮助

的患者在医院内完成各类手续办理。

第六点是“急救更快速”。

急救实行精准救治，“各医院要设立胸痛、卒

中、创伤危重孕产妇、危重儿童和新生儿的救治中

心。”120 急救中心在接到电话后就可以对患者进行初步

的诊断，快速地计算最优线路，并及时与定点医院取得联

系，开辟绿色通道。

第七点是“配药更方便”。

在社区卫生服务中心和基层卫生院，能够

配到县区级医院的药物，“对一些慢性疾病，

比 如 高 血 压、糖 尿 病 等 ，最 多 可 以 配 三 个 月

的药，这样就可以减少慢性病人的奔波。”

第八点是“母婴健康的服务更加温馨”。

母子健康手册的 App 已上线，可以提供政

策的宣传、服务、提醒、业务指导、健康咨询，另外

相关的检查结果可以及时地推送并提醒孕产妇。

第九点是“转诊更加顺畅”。

患者由基层医疗机构、家庭医生转诊到上级医院就

诊和住院，患者在康复时由大医院联系转诊到基层医院，实

现双向转诊。

第十点是“互联网+医疗健康服务更加普及”。

网上诊疗提供常见病慢性病复诊、检查检验

报告解读、药物配送、健康咨询和康复指导等相

关服务，“我们也推进远程专家会诊，建立覆盖

全城乡、功能完善的远程医疗平台，满足基层

特别是交通不便的山区、海岛群众看病就医的

需求。”

马伟杭解读说，浙江省的不少医疗单位已

逐步推出了这十项举措。“有的已经做的不错，

但是和老百姓的期望相比，我们还需要进一步完

善，还需要连片成网，把盆景变成花园，真正让老百

姓在深化‘最多跑一次’改革当中得到更多的实惠。”

本报记者 张苗
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