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以县域医共体打开基层医疗服务新空间
聊城为提升县域医疗服务质量筑牢了根基

■本版编辑：李璇 ■组版：李璇

东阿县2 0 2 4年以来，持续
深化紧密型医共体建设，构建
县镇村一体、以镇带村、信息互
通的新型县域医疗服务体系，
推进分级诊疗有序运转,县域就
诊 率 达 9 2 % , 基 层 就 诊 率 达

78%，医保资金90%以上在县域
内使用。创新“1+2+N”组织架
构，从架构搭建到能力提升，再
到服务优化，构建起一套完整
的医疗服务体系。通过建立行
政、人力资源、财务内审、医保

基金内控、医疗质量、基层卫
生、数据信息、供应保障等“八
大中心”，从管理的各个维度，
将县乡村三级医疗机构整合为
责任共担、利益共享的共同体，
为医共体的高效运行提供了有

力保障。人事、财务、资产、业
务、药品耗材目录、药品耗材配
送等“六统一”模式，使医疗资
源从无序竞争转向协同配置。
特别是将疾控机构和妇幼保健
机构纳入医共体体系，标志着

医防融合从理念走向实践，为
构建平急结合的公共卫生体系
提供了组织保障；将中医医疗
机构纳入医共体体系，注重发
挥中医药服务优势，提升中医
药服务的可及性和便捷性。

从单体机构到协同体系，这是医疗服务格局的深刻变革———

从传统模式到创新变革，这是医疗服务升级的重大突破———

聊城以“一县一策”稳步推
进县域紧密型医共体建设，目
前，全市8个县 (市、区 )已建成
1 4个医共体，全部建成影像中
心、心电诊断中心、中心药房。

东阿县对照紧密型、同质化、促
分工、提效能、保健康5个方面
14项指标，探索建立以首诊率、
转诊率、群众满意度为核心的
绩效考核体系，为医共体的高

效运行提供制度保障。医保总
额预付制改革是医共体建设进
程中的关键一招。聊城市探索
建立市、县级审核管理机制，促
使医共体从传统的“治病挣钱”

理念，向“防病省钱”的健康管
理模式转变。值得一提的是，茌
平区县域医共体医疗设备更新
项目在全省唯一获批国家超长
期特别国债，这一成果充分展

现了财政投入对优化县域医疗
生态的强大撬动作用，为提升
县 域 医 疗 服 务 质 量 筑 牢 了 根
基，也为其他县区提供了宝贵
的经验借鉴。

县域紧密型医共体建设作为
一项复杂的系统工程，涉及体制
机制的深层次改革，在信息化系
统不一致等方面存在一定困难。
聊城市积极应对挑战，建成影像、
心电、检验等七大资源共享中心，
全面建立“心电一张网”，构建起

覆盖县域的数字医疗新生态。持
续推进优质医疗资源下沉，2024
年下派886名医护人员到基层驻
点服务，实现乡镇卫生院(社区
卫生服务中心)全覆盖，创新实
行“诊疗+服务”工作包制度，有
力提升资源下沉效能。东阿县建

设紧密型医共体全民健康信息
平台，让基层检查、上级诊断的
远程医疗模式得以真正实现，已
为基层医疗机构提供消毒包15
万个，出具影像报告20万余例，
检验报告2万余份，远程心电诊
疗5万余人，审核处方7万余份，

实现县乡村“一张网”。为进一步
整合资源、优化服务，聊城将锚
定单病种精细化管理，充分发挥
家庭医生“守门人”队伍的作用，
针对高血压、糖尿病等慢性病和
心脑血管疾病康复期患者，制定
县域统一的分级诊疗路径和质控

标准。持续强化信息化赋能，全力
打通健康数据壁垒，大力推行AI
智能随访、远程影像诊断等数字
化工具，实现“筛查-诊断-治疗-
随访-康复”全链条闭环管理，探
索适合群众全生命周期健康服务
的新路径。

国晓宁 聊城报道

近日，聊城交运集团T3出行
网约车司机李光水勇救落水15岁
男孩的事件引发了社会的广泛关
注，众多市民纷纷称赞这一事件
彰显了见义勇为的强大正能量。

“当时我没有想别的，只是一
心想把孩子救上岸边。”3月4日上
午记者联系到了李光水，李光水
向记者讲述了当时发生的惊魂一
幕。

3月1日中午12时许，43岁的
李光水跑了一上午网约车，就前
往聊城腾龙广场附近充电站为车
充电。在充电的间隙，他来到东昌
湖边散步，看到一名15岁男孩在
桥边玩手机。当时，他还发了一条
朋友圈提及此事，他在朋友圈里
写道：“这孩子在桥边玩手机，可
得注意安全啊。”可没想到，就在
他刚发完朋友圈的时候，男孩不
小心掉入了湖中。李光水没有丝
毫犹豫，立即拨打了110、120，并
迅速展开救援行动。

在救援过程中，有一名30岁
左右的中年男子拿着一个长杆赶
到现场，李光水和这名路人利用
现场找到的这个长杆展开救援。
他们一边将杆子递向落水男孩，
一边大声喊道：“孩子，别害怕，抓
住杆子！”男孩抓住杆子后，李光水
眼疾手快地抓住男孩的书包，随
后又有其他路人参与救援。众人
一起想把这名男孩拉到岸边，但
是由于男孩太沉了，尝试了好几
次都没能成功。距离事发地100米
的地方有租赁游船，工作人员这
时开着船赶了过来。

“我和开船的工作人员一起
把男孩抱到船上，从发现孩子掉
水里到成功救起，全程约5分钟，
这个时候警察也赶到了现场，我
看到孩子安全无恙，意识比较清
醒，就离开了。”李光水说。

男孩获救后意识清醒但沉默
不语，120到场后将其送医检查，
确认无生命危险。派出所次日联
系李光水时透露，男孩是从湖南
来聊城找网友，男孩的家人已从

湖南赶过来把孩子接走。据派出
所民警描述：“孩子虽然没什么大
碍，但这次经历也给大家敲响了
警钟，家长和孩子都要提高安全
意识。”

值得一提的是，施救过程中，
一名路人主动参与递送长杆，另
外几名路人协助拉拽，凸显了群
众互助的美好精神。而李光水在
警方到达后默默离开，未主动宣

扬自己的义举。当派出所致电他
了解情况时，他只是淡淡地说：

“这就是一件小事，换做谁看到都
会出手帮忙的。”直到这时，大家
才知晓了详情。

东昌湖畔上演生死时速

网约车司机与路人合力救起落水少年

2月22日，东阿县紧密型县域医共体正式揭牌成立，作为山东省县域医共体建设的先行试点，通过深化“三医协同”改革，以以体系
整合破解基层医疗资源碎片化难题。山东省聊城市的实践，特别是东阿样板县的创新探索，为提升基层医疗服务效能打打开了新空间。

□ 金增秀

从数字赋能到资源融合，这是医疗服务效能的关键跨越———

▲ 救人者李光水。

 众人试图将落水少年拉上岸。
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