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为部队网络医疗服务新模式的创建 

凌小明，沈建坤，程钦安，杨保卫，张朝阳，董少良 

(解放军第 180医院，福建泉州 362000) 

[摘 要] 本文阐述了军队医院网络医疗服务新模式的构建和应用，即运用网络信息化技术，并结合最新的为兵服务 念 、 

良好的医院管理理念，在部队伤病员就医流程中提供方便 、快捷的信息化就医服务，实现军队医院与基层卫生机卡勾的信息化 

联合管控，增强远程教学帮带作用，从而提高军人就医效率 ，增强部队防治能力，确保部队战-t一力。 
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目前全军远程医疗会诊网络 虽然已建成，但 

只连接到军队中小医院，未通到基层卫生机构，而 

且，广域网建设滞后，使得信息的传输与实时共享迟 

迟不能实现 ，造成军队医院与基层卫生机构的网 

络连通不够通畅，更没有网络化的医疗业务信息系 

统。从 2003年起，我们就开始研究军队医院与体系 

部队基层卫生机构信息网络的互联互通，共享医疗 

和信息资源，构建军队医院面向体系部队网络医疗 

服务新模式，即自行开发研究为兵服务网络系统、军 

人指纹就医系统等计算机网络技术，将传统医疗卫 

勤保障形式扩展、延伸，实现军队医院与体系部队的 

网络互通，建立方便实用的网络医疗保障体系，实现 

军人就医信息化管理。 

1 构建为兵服务网络系统，实现医疗管理信息化 

我院组织技术力量，投入大量精力和财力，先后 

进行军队中小医院面向体系部队开展网络化医疗服 

务和信息服务的多项专题研究，在解决军队医院与 

体系部队网络连通安全性的前提下，自行研发“军 

队医院面向部队网络化服务系统” ，并出资 200 

余万元，无偿为36个体系部队卫生机构建立网络连 

通，为实现军队医院网络医疗服务奠定了基础。 

通过网络医疗服务系统，我院与体系部队卫生 

队建立网上预约就诊服务。在基层卫生机构，军医 

可以直接申请就诊预约和录入就医人员基本信息、 

病情简介等情况，由医院统筹安排门诊日期和诊疗 

专家，更有针对性地开展诊疗服务。同时，由于基层 

部队卫生机构与医院建立了高效的网络互通，基层 

部队可以直接在网上进行部队伤病员就医数据统 

计，部队伤病员就医信息查询，检查、检验结果查询， 

住院伤病员治疗情况实时查询等管理。这样，体系 

部队卫生队可以通过网络随时了解部队伤病员的病 

情变化。平战时还可通过该系统随时掌握网上预约 

的官兵是否按时到医院就诊，就诊结果如何，叮随时 

掌握住院伤病员治疗情况，了解伤病员的具体动向， 

达到医院与部队对伤病员进行联合管控的作用，提 

高了军人就医管理水平，实现了军队医院与体系部 

队对官兵就医的信息化管理。 

2 设立 网络医疗服务中心 ，实现临床诊疗远程化 

对于有些体系部队地处偏远，伤病员后送存在 

困难，或由于某些原因难以到医院就诊的部队病人 

或是需要复查的病例，如何在避免后送的情况下及 

时进行诊疗，成为军队医疗保障的一个问题 。随 

着“为兵服务网络系统”的建立，这个问题迎刃而 

解。有 了网络互通的基础 ，我院存 门诊设置 了网络 

医疗服务中心，下设五个专科网络诊室，分别为内 

科 、外科、五官科 、皮肤科、心理咨询室(见图 1)，通 

过远程视频交互平台直接对体系部队伤病员进行院 

后复诊及康复指导、远程会诊、远程查房、心理咨询 

等远程医疗服务。 

军队医院住院伤病员出院后的康复情况反馈， 

可以通过远程会诊来实现，医院专家在线解答其问 

题，并进行复诊和康复指导，将疾病诊疗延续到院 

后，使基层部队伤病员足不出户就能得到康复指导， 

实现院后管理。对于由于种种原冈难以到医院就诊 
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的伤病员，卫生队可以向医院网络医疗诊室提出会 

诊申请，医院收到会诊申请后，根据汇总的情况组织 

专家在每周四下午进行会诊，及时有效地解决部队 

医疗难题。网络医疗服务中心每周四上午对基层部 

队卫生队住院伤病员进行远程查房，通过视频系统 

交互平台，对伤病员进行诊查，提出治疗指导意见， 

既提高基层军医的医疗水平，又及时有效地医治伤 

病员。网络医疗服务中心的设立，不仅打破了医疗 

服务保障的时空限制，有效减少了过度医疗后送，又 

实现了军队医院与体系部队医疗资源的整合，提高 

军队伤病员的就医效率和治疗效益。 

图1 网络化医疗服务机构及相互关系示意图 

3 建立指纹就医系统 。实现就 医过程快捷化 

以前，体系部队伤病员到医院就诊，先到军人就 

医办审核，然后排队、挂号，在就诊、检查、取药等就 

医环节均需要等待，花费了大量的时间，就医效率不 

高，往往看一次病得花一上午的时间。针对这种情 

况，医院自行研发“军队人员指纹就医系统” ，以 

指纹和头像等生物特征来识别军队人员的身份，提 

高军人就医效率。 

我院将该系统安装前伸至基层部队卫生队，首 

次就诊伤病员指纹和头像信息采集在院前就能完 

成。伤病员信息通过医疗服务网络传至医院，保存 

在“指纹就医系统”内。伤病员来院就医时，只需在 

指纹系统上进行一步操作(按指纹、选诊室)，系统 

确认并打印确认单，伤病员拿着确认单即可到诊室 

就诊。而且，诊室、检查室、药房等各就医环节军队 

人员自动优先进人候诊队列首位，从而减少人工挂 

号，信息录入，就诊、检查、取药排队等诸多环节，既 

实现军人优先，又方便快捷。“军队人员指纹就医 

系统”作为医院医疗网络服务的源头，以“指纹”启 

动所有就诊行为，在“网络医疗服务”中实现身份管 

理，达到方便、快捷的医疗服务。运用该系统后，官 

兵次均就诊时间缩短了50％ 4j。 
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4 开通医院学习网站，实现医学资源共享化 

医院网络与体系部队卫生队连通，医院医学资 

源网站为基层部队免费开通，达到资源共享。医院 

网站可以为部队卫生技术人员提供医学文献全文数 

据库检索、网上医学视频点播、医学电子书库阅读、 

远程医学教学等服务，使基层卫生技术人员足不出 

户就能学习到更多的医学基础及前沿知识，提高医 

疗水平，更好地为伤病员服务。 

面向部队网络化服务系统安装有一套先进的多 

用户“多媒体视频信号传输系统”，通过它来实现与 

部队卫生单位的远程会诊及远程教学。它与医院多 

媒体教室组成一个专用网络，当医院多媒体教室进 

行教学活动时，打开“多媒体视频信号传输系统”， 

体系部队即可登网参加听课，并可进行现场提问、答 

疑。其优点是为部队卫生人员提供更多的直接接受 

医院专家授课的机会，从而提高部队卫生人员学习、 

了解和掌握新业务、新技术水平，尤其对到医院进修 

学习机会较少的体系部队意义更大，也使得医院的 

帮带作用落到实处。 

目前，军队中小医院与基层体系部队之间的网 

络信息传递方式仍很传统，网络连通不够顺畅，不能 

适应信息时代发展的要求，部队平战时的伤病员医 

疗后送信息很难及时准确地快速传输与共享。根据 

这种情况，我院利用先进的信息网络化技术，创新军 

队医院网络医疗服务新模式。通过研发“军队医院 

面向部队网络化服务系统”和“军队人员指纹就医 

管理系统”等软件，以及军队自动优先排队等支持 

软件，解决网络连接技术、通信安全问题，开发网络 

化服务系统平台，建立军队医院与体系部队卫生机 

构之间网络连接。军队医院网络医疗服务模式具有 

医疗管理信息化、临床诊疗远程化、就医过程快捷 

化、医学资源共享化等优点，提升了为兵服务质量， 

加强了远程帮带作用，增强了部队防治疾病能力，确 

保部队战斗力的提升。 
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