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战备训练牵引军队医院与乡镇卫生院 

共建融合式发展路子方法研究 

裴 波 ，袁福华 ，王振德 ，李瑞斌 ，张媛媛 

(1．解放军第123医院，安徽蚌埠 233015；2．解放军第97医院，江苏徐州 22mo4) 

· 部 队 卫生 · 

[摘 要] 目的 探讨军队中小医院与地方乡镇卫生院军民共建共赢融合式生存与发展的新路子。方法 与 4市 l2县71 

个乡镇卫生院签订军民共建协议，对 32所乡镇卫生院组建战时卫勤保障急救分队进行重点帮带与训练。结果 重点帮带的 

32所乡镇卫生院战时卫勤保障急救分队，7年间外出执行紧急卫生救援任务 8 064起 ，成功抢救伤病员 9 677名 ，直接创造经 

济效益6 690万元。军队医院在院病人由5年前最高的223增加到今年的618人，医疗收入由300万元增加到9 900万元。结 

论 重点帮带训练的32所乡镇卫生院医疗技术与战救技术水平得到显著提高，军队医院有固定病人来源，医院建设达到历史 

高峰，军民融合式发展路子达到了军民共建和谐共赢持续发展的目的。 
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战备训练适应世界军事发展新趋势和我国发展 

新要求，推进军事理论、军事技术、军事组织、军事管 

理创新。调整改革军队体制和政策制度，逐步形成 
一 整套既有中国特色又符合现代军队建设规律的科 

学组织模式⋯。如何实践科学发展观，使军队中小 

医院在激烈的医疗市场竞争中得到快速持续的发 

展，我们大胆实践并创新管理理念，用战备训练牵引 

军队中小医院与乡镇卫生院融合式发展路子与方 

法。军地医院联合在乡镇卫生院组建战时卫勤保障 

急救分队，按照乡镇卫生院现行体制，不增加编制员 

额，不影响乡镇卫生院正常医疗任务，从军队医院派 

谴技术人员对乡镇卫生院医生进行战伤救治技术训 

练，乡镇卫生院医生通过训练能熟练掌握战伤救治 

技术，使乡镇卫生院得到发展。走军民融合共赢发 

展是军队中小医院建设与发展的必走之路。 

1 对乡镇卫生院实施多方位帮扶 

1．1 与32所乡镇卫生院签订战救训练协议 在乡 

镇卫生院组建卫勤保障急救分队，是军事医学卫勤 

保障理论研究与实践的结果。我院先后与驻地 100 

公里以内的71所乡镇卫生院签订军民共建的战伤 

救治技术训练协议，并重点训练32所乡镇卫生院的 

战时卫勤保障急救分队。协议的主要内容为 j：医 

院不定期派出以骨科为主的野战外科专家，对乡镇 

卫生院医生进行战伤救治技术训练与检查督促训练 

情况，并适时进行战救技术考核；定期派出专家到卫 

生院进行查房、学术讲座与交流；免费接收乡镇卫生 

院医生来院进修；医院的学术讲座与学术交流及时 

通知乡镇卫生院医生参加；医院作为乡镇卫生院的 

上级定点转诊医院；乡镇卫生院转诊的住院病人免 

收挂号费，为病人提供优质服务，直接办理住院手 

续；乡镇卫生院不能检查的项 目来医院检查减免 

15％的费用等相关内容 18条。 

1．2 组建战时卫勤保障急救分队 在乡镇卫生院组 

建战时卫勤保障急救分队，以应对平时各类突发事 

件、抢险救灾伤员救治为主的紧急救治原则；以适应 

战时、适应平时、适应战备训练工作为主的卫生力量 

资源储备向卫勤保障力量建设的转换原则 。战时 

卫勤保障急救分队训练的主要内容为：环甲膜穿刺技 

术、气管插管术、止血技术、包扎技术、固定方法、搬运 

方法、溺水救治技术、晕动救治技术、心肺复苏救治技 

术、核化生武器的卫生防护等28项救治技术。 

1．3 落实帮带计划与技术指导 对乡镇卫生院帮带 

与技术指导的目的是达到双赢，在提高乡镇卫生院建 

设与医疗技术的同时，乡镇卫生院诊治不了的病人一 

律转送到军队医院诊治，使军队医院有固定的病人来 

基金项目：南京军区医学科学技术研究“十一五”计划课题(06MA60)； 

南京军区医学科技创新基金资助课题(08MA047) 

作者简介：裴 波(1952一)，男，江苏泗洪人，大学本科，主任医师，从事医院管理与军事医学研究。 

． - - - — — 471---—— 



《东南国防医药))2009年 l0月第 11卷第 5期 

源。对乡镇卫生院帮带的主要措施：设计乡镇卫生院 

医疗技术5年建设规划，具体到各个专科的技术水 

平；每个月派出专家对乡镇卫生院进行义诊 1次；检 

查督促指导战伤救治训练 1次；查房、教学和会诊病 

人 1次；学术讲座与学术交流 1次；每年接收每所乡 

镇卫生院医生免费进修 1～2名；免费支援乡镇卫生 

院部分医疗设备。为满足乡镇卫生院建设需求，对帮 

带计划适时进行修改，不断增加帮带与扶持内容。 

2 战时卫勤保障急救分队的效能 

2．1 紧急卫生救援效能 战时卫勤保障急救分队 

组建的目的是为战时卫勤保障服务的，但在平时工 

作中，通过严格战时勤务与战伤救治技术训练，战时 

卫勤保障急救分队在平时完全可以承担现行乡镇卫 

生院的紧急卫生救援任务 J。① 承担院外紧急卫 

生救援任务。随着各类突发事件、伤害事故、自然灾 

害的不断发生，紧急卫生救援工作也需要不断加强。 

在乡镇卫生院组建卫勤保障急救分队七年来，特别 

是重点帮扶与训练的32所卫勤保障急救分队取得 

了显著成效，不仅完成特大、重大突发事件、伤害事 

故、抗洪救灾救治等自然灾害任务外，仅外出抢救枪 

伤、炸药爆炸伤、抗洪抢险、溺水救治、房屋倒塌、各 

类中毒等紧急卫生救援 8 064起，成功抢救伤员 

9 677名，直接创造经济效益6 690万元。与此同时， 

医院定期派出高级职称科主任对卫生院进行技术指 

导、专家门诊、专家会诊，接收来院进修等，沟通了与 

周边乡镇卫生院的友好关系，乡镇卫生院为军队医 

院直接转送病人 28 809人。乡镇卫生院的抢救技 

术与整体水平明显提高。② 承担院内的紧急抢救。 

通过战时卫勤保障急救分队的组织训练，不仅提高 

了战时卫勤保障急救分队救治队员战救技术、战役 

意识与战场意识，同时也提高了各卫生院院前抢救 

技术与抢救能力。 

2．2 卫勤保障效能 我军战争年代有野战医院作 

为机动卫勤力量，20世纪70年代中期，全军野战医 

院撤销，开始编组野战医疗所(队)，专科手术 队 

(组)，野战防疫队作为卫勤机动力量。乡镇卫生院 

卫勤保障急救分队是组建在属地的平战结合卫生力 

量储备的卫勤保障力量，组建乡镇卫生院卫勤保障 

急救分队的功能要求也是平战结合的原则。乡镇卫 

生院卫勤保障急救分队卫勤保障效能在整个战场战 

伤救治中将是达到时效救治的最佳效能。 

3 构建军民共赢融合式发展路子体会 

3．1 乡镇卫生院医疗技术得到显著提高 通过战 
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伤救治技术训练，参加战时卫勤保障急救分队的医 

生，在进行战伤救治考核中，有的医生临床诊治病人 

技术能达到县级医院医生技术水平。这种以战伤救 

治为主的战备训练牵引乡镇卫生院医生技术水平的 

提高，是组建战时卫勤保障急救分队训练的结果，这 

种组建与训练方式有利于卫生战备工作的落实；有 

利于乡镇卫生院平时承担突发事件的紧急卫生救 

援；有利于乡镇卫生院院内、院外各类伤病员紧急救 

治效率的提高；有利于发挥乡镇卫生院技术力量的 

整体功能；有利于战时完成战场伤员救治任务和实 

现地方卫生力量建设储备向卫勤保障力量转换。 

3．2 管理创新是医院有固定病人来源的基础 军队 

中小医院要想得到持续发展，必须进行管理创新，我 

院在医院管理创新中，成功的组建了军队医院没有编 

制的管理策划中心，以策划中心牵头，全面组织实施 

军民融合式发展计划，与乡镇卫生院融合是计划之 
一

。 由于医院对乡镇卫生院的大力帮带与扶持，在乡 

镇卫生院全面建设得到发展的同时，使乡镇卫生院的 

医疗技术也不断得到提高，从军民共建的角度出发， 

与乡镇卫生院共建德军民关系融洽，乡镇卫生院不能 

诊治的病种一律转往签订共建协议的军队医院诊 

治 j。因此，军队医院有固定病人来源，对乡镇卫生院 

的帮带与扶持，达到了军队医院建设持续发展的目的。 

3．3 寓军于民共同发展 统筹经济建设和国防建 

设，必须坚持军民结合、寓军于民，走出一条中国特 

色军民融合式发展路子 J。军队中小医院(特别是 

经济不发达的内地军队医院)要想在医疗市场竞争 

中得到持续发展，军民融合式发展路子是一条非走 

不可的无选择之路。任何一所军队中小医院的生存 

与发展，没有病人作为医院生源的根源保证，医院是 

无法生存与发展的，而军民融合式发展的基础必须 

是共赢，共赢是军民融合式发展的基础，没有共赢作 

为基础，融合是很难实现的。我们在设计军民共赢 

融合式发展路子过程中，签订协议的71个乡镇卫生 

院，向医院要设备给设备，要技术医院立即派出专家 

进行技术指导与帮带，与医院签订协议的乡镇卫生 

院对医院帮带工作都很满意。 

在属地乡镇卫生院组建战时卫勤保障急救分队， 

在提高乡镇卫生院医疗技术与战伤救治技术的同时， 

融洽了与乡镇卫生院的军民共建关系，使军队医院有 

了固定病人来源，由5年前在院最高病人223增加到 

618人，医疗收入由300万元增加到 1．03亿元。战备 

训练牵引与乡镇卫生院融合发展的观念转变，达到了 

和谐共赢与军队医院建设持续发展的目的。 
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军队人员睡眠异常对训练影响研究的探讨 

慈书平 ，茅建华 ，赵宁志 ，陈太平 ，戴 煌 ，冯卫忠 ，薛 越 

(1．解放军第359医院南京军区睡眠呼吸障碍诊治中心，江苏镇江 212001；2．解放军第 l6医院，新疆阿勒 

泰 836500) 

[摘 要] 目的 研究军队人员睡眠异常对军事训练的影响。方法 分析军队人员睡眠异常对军事训练的影响研究的意义 

和影响因素，提出了研究思路、方法和内容，建立个人战斗力和军事训练评估指标等。结果 通过多单位、多学科大样本的调 

查，对部队睡眠保健知识的讲座，使广大官兵对睡眠与军事训练的关系有了新的认识，也得到了部队各级首长的支持和重视。 

结论 睡眠异常可影响军事训练 ，减少睡眠异常对军事训练的不良影响，会提高部队战斗力。 

[关键词] 军队人员；睡眠；疾病；军事训练 
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睡眠异常主要包括睡眠不足、睡眠过多、睡眠节 

律紊乱、睡眠行为异常和其它睡眠疾病等，了解部队 

人员睡眠异常的发生率、严重程度和对军事训练等 

方面的影响，对出现的睡眠异常采取积极预防，有效 

改善睡眠环境、保证睡眠质量、减少睡眠异常发生对 

提高军事训练成绩和部队战斗力有重要意义。 

1 睡眠异常对部队军事训练影响研究思路 

1．1 研究课题的构想 剖 非军事领域的睡眠异常 

的危害性已有报道，美国有一项调查显示，因打瞌睡 

引起的车祸，每年造成 2～3万人死亡，直接经济损 

失达500～600亿美元。我国2003年春节前的 l5 

天中，仅广东省就因车祸导致 478人死亡，其中起因 

于驾驶员打瞌睡引起车祸的人员伤亡和财产损失要 

比驾驶员非瞌睡引起的事故严重三倍以上。那么睡 

眠异常对部队军事训练影响如何?这是值得我们去 

探讨的一个新领域。虽然军事训练只是部队战斗力 

的一个方面，但改善和纠正了睡眠异常对军事训练 

的不良影响，就可以提高部队战斗力。 

1．2 研究中的专家出招 有了睡眠异常对部队军 

事训练影响研究构想后，是否可行?怎样设计调查 

表?如何开展调查?作者多次听取本院专家和领导 

的意见，医院两次组织召开国内和军内专家课题论 

证会，有原南京军区后勤部卫生部李富荣部长、第二 

军医大学流行病学教研室蔡全才教授、解放军第 

163医院江文主任医师、江苏大学医学院卫生统计 

教研室李君荣教授和第二军医大学卫勤系教授、解 

放军医院管理杂志主编惠永才等军内外专家参加， 

同时也用书信、电子邮件和当面请教等方式征求军 

事医学科学院生物医学统计咨询中心胡良平主任、 

北京回龙观医院心理研究中心副院长邹义士教授等 

相关专家，他们都为本课题出招，申报并立项为南京 

军区“十一五”科研课题。 

1．3 专业领域权威人士指点 睡眠调查问题， 

课题题目初是用睡眠障碍，考虑仅涉及失眠这一方 

面，未能包括睡眠呼吸障碍，后改为睡眠呼吸障碍， 

则又未能包括睡眠障碍和其它睡眠疾病。先后经中 

国睡眠研究会刘世褶、黄席珍、张景行原理事长，以 

基金项目：南京军区“十一五”计划课题(06MA70) 
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