
医师报讯 （融媒体记

者 玉辉 ）“AI 赋能医疗

健康时代已经到来。”11

月 14 日，国家卫生健康委

员会、国家中医药管理局、

国家疾病预防控制局三部

门联合印发《卫生健康行

业人工智能应用场景参考

指引》（以下简称《指引》），

推进卫生健康行业“人工

智能 +”应用创新发展。

北京大学肿瘤医院信息部

主任衡反修在接受《医师

报》记者采访时说。

《指引》共列出 84 个

典型应用场景，涉及医疗服

务、医药服务、医院管理、

医保服务、药物研发、医学

教学、医学科研、健康管理、

养老托育服务等诸多环节。

在北京大学肿瘤医院

手术室，手术规划不再局限

于胶片和抽象的想象，而是

通过三维重建技术，将患者

体内的复杂结构更加立体

化、动态化、可视化的呈现

在医生眼前。衡反修介绍，

这项技术如同赋予了医生

透视眼，让他们能够在手术

前就清晰地看到血管、神经

和病变组织的空间关系，从

而在模拟手术中精准规划

切口、路径和操作步骤。这

种模拟不仅提高了手术的

成功率，也为患者带来了更

安全的医疗保障。

随着手术规划的精细

化，手术室的人员安排和

可预测的手术时间也变得

更加科学和高效。通过智

能排班系统，可以根据每

位医生的专长、手术时长

和历史数据，自动安排手

术日程。系统会考虑到医

生的休息时间，避免过度

劳累，同时确保每位患者

都能得到最合适的医生进

行手术。这样的安排不仅确

保了手术室资源的充分利

用，也大大减少了手术的等

待时间，提高了手术间的使

用率、患者的手术率和医护

人员整体的工作效率。

“人工智能最早出现

在发达国家，我们也参与了

研究、应用，并关注其安全

性和合规性，我们愿意拥抱

新事物并尝试。”衡反修注

意到，目前多家医院在智慧

医疗、智慧服务、药物研究、

智慧管理以及智能机器人

等多个方面已经进行了一

些尝试，但人工智能技术在

许多场景的运用尚未成熟。

“我们乐观地看待这

个问题，但需要冷静思考

如 何 落 地。” 衡 反 修 指

出，《指引》细分到了 84

个场景，为人工智能在医

疗领域能做什么指明了方

向，这是非常有意义的。

但能否进一步深入应用，

还需要通过实践证明能解

决临床问题、提高效率，

并且医疗安全得到保障。

衡反修表示，人工智

能的范畴广泛，包括大数

据 和 机 器 学 习 等 基 础 研

究。在他看来，人工智能

须解决临床医疗、患者服

务的实际问题，而不仅仅

是理论上的可能性。

此外，人工智能使用

不当也可能会带来一些负

面影响，如医生通过 AI，

减少书写病历，医生的医疗

总结、归纳和思考能力受到

影响，或使用人工智能自动

生成处方影响医疗安全和

质量等，还有待商榷。

衡反修强调，人工智

能的使用必须受到限制。

“要从实践出发，逐步提

高准确性，最终从实验品

转变为临床使用的产品。”
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高铁救人获锦旗高铁救人获锦旗 11 月 13 日，曹先生在

眼科手术后乘坐高铁回内

蒙古时突发眼睛剧痛和不

适，同车的北京佑安医院的

两位主任医师杨华升和池

萍听到求助广播后，立即提

供帮助。池萍协助患者调整

体位以缓解症状，杨华升则

利用随身携带的针灸针为

患者进行了急救，有效缓解

了疼痛和恶心。

11 月 19 日， 正 在 出

诊的杨华升和池萍各自收

到了一面大红锦旗，送锦

旗的是患者曹先生和他的

家人。
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附属北京佑安医院附属北京佑安医院

短消息

★ 陈竺院士被授予“法国国家
医学科学院荣誉会员”称号。

★ 董家鸿院士任北京清华长庚
医院院长。

★ 王健任南京鼓楼医院集团宿
迁医院党委书记。

★ 彭云珠任云南大学附属医院
党委副书记、院长。

通用技术航天医科

2024 健康管理学科建设与发展论坛举办

湘潭市中心医院

大病不出市  在家门口完成高难度骨科手术

医 师 报 讯（ 通 讯 员 

童达 尚琼洁）日前，通日前，通

用 技 术 集 团“2024 年 通用 技 术 集 团“2024 年 通

用 健 康 管 理 大 会” 在 北用 健 康 管 理 大 会” 在 北

京 举 行， 通 用 技 术 航 天京 举 行， 通 用 技 术 航 天

医科承办平行分论坛“健医科承办平行分论坛“健

康 管 理 学 科 建 设 与 发 展康 管 理 学 科 建 设 与 发 展

论坛”。论坛”。

本次论坛以“聚焦学本次论坛以“聚焦学

科建设  共绘健康未来”科建设  共绘健康未来”

为主题，针对健康管理学为主题，针对健康管理学

科建设成效及探索实践开科建设成效及探索实践开

展广泛深入交流，围绕健展广泛深入交流，围绕健

康管理的学科建设、科技康管理的学科建设、科技

创新、人才培养、质控标创新、人才培养、质控标

准化等方面探讨健康管理准化等方面探讨健康管理

学科的创新发展之路，共学科的创新发展之路，共

促健康管理服务能力的提促健康管理服务能力的提

升。来自国家部委、高校、升。来自国家部委、高校、

协会及医院的行业专家等协会及医院的行业专家等

共 1 万余人线上线下参加共 1 万余人线上线下参加

论坛。论坛。

与 会 专 家 学 者 围 绕与 会 专 家 学 者 围 绕

“健康管理学科建设与发“健康管理学科建设与发

展”主题开展专题主旨报展”主题开展专题主旨报

告及圆桌讨论。航天医科告及圆桌讨论。航天医科

作为央企办医的代表，围作为央企办医的代表，围

绕模式创新、学科支撑、绕模式创新、学科支撑、

技术融合、管理赋能介绍技术融合、管理赋能介绍

了在健康管理学科建设方了在健康管理学科建设方

面的实践探索，并对未来面的实践探索，并对未来

发展进行了展望。发展进行了展望。

此外，本次论坛还举此外，本次论坛还举

行了“国防科技工业后勤行了“国防科技工业后勤

服 务 创 新 联 盟 单 位 ——服 务 创 新 联 盟 单 位 ——

医疗健康服务保障单位”医疗健康服务保障单位”

的 授 牌 仪 式 和“ 健 康 企的 授 牌 仪 式 和“ 健 康 企

业合作建设”启动仪式。业合作建设”启动仪式。

医师报讯（通讯员 梁

杰晖 徐彬）“‘家门口’“‘家门口’

的三甲医院值得信赖！”日的三甲医院值得信赖！”日

前，完成了前，完成了脊柱骨折手术脊柱骨折手术的的

刘女士对刘女士对湘潭市中心医院湘潭市中心医院医医

护人员竖起了大拇指。护人员竖起了大拇指。

10 月 30 日，刘女士在工10 月 30 日，刘女士在工

作时不慎被车撞伤，左侧骨盆作时不慎被车撞伤，左侧骨盆

及髋臼骨折、脊柱骨折。让刘及髋臼骨折、脊柱骨折。让刘

女士和家人着急的是，事发地女士和家人着急的是，事发地

附近的医院为刘女士做了脊柱附近的医院为刘女士做了脊柱

骨折的手术治疗，但对于骨盆骨折的手术治疗，但对于骨盆

及髋臼骨折却犯了难。及髋臼骨折却犯了难。

刘女士及家人了解到刘女士及家人了解到

湘潭市中心医院骨科是国家湘潭市中心医院骨科是国家

临床重点专科培育项目，副临床重点专科培育项目，副

院长兼大骨科主任唐新桥在院长兼大骨科主任唐新桥在

骨盆髋臼骨折的手术治疗上骨盆髋臼骨折的手术治疗上

经验丰富，于是决定转院到经验丰富，于是决定转院到

“家门口”治疗。“家门口”治疗。

唐新桥介绍，唐新桥介绍，骨盆及骨盆及

髋臼骨折致残率高达 60%，髋臼骨折致残率高达 60%，

手术难度大，稍有偏差就会手术难度大，稍有偏差就会

损伤周围腹腔脏器、大血管损伤周围腹腔脏器、大血管

神经，极易危及生命。神经，极易危及生命。

手术由唐新桥主刀，手术由唐新桥主刀，

在骨科二区副主任石画屏及在骨科二区副主任石画屏及

科室创伤骨科团队成员协助科室创伤骨科团队成员协助

下，从刘女士腹直肌外侧微下，从刘女士腹直肌外侧微

创入刀，利用钢板和螺钉等，创入刀，利用钢板和螺钉等，

将碎骨拼接、复位，最大程将碎骨拼接、复位，最大程

度地保留了左髋臼的完整性度地保留了左髋臼的完整性

和稳定性。术后第一天，在和稳定性。术后第一天，在

骨科二区主任邱志龙的指导骨科二区主任邱志龙的指导

下，下，刘女士刘女士可以在床上适当可以在床上适当

活动，疼痛也明显缓解。活动，疼痛也明显缓解。

一句话 新闻

医师报讯 11 月 13 日，

上海交通大学医学院附属

瑞 金 医 院 召 开 新 闻 发 布

会，宣布将中国代谢解析

计划 ChinaMAP 积累了近

20 年的相关生物样本库向

世 界 开 放。ChinaMAP 通

过五个不同的临床队列和

群体研究已建立共 300 万

人的代谢病生物样本库即

M-Biobank。

医师报讯 凭借感觉神

经元，人类得以感知冷热、

疼痛、触压等外部刺激。

北京师范大学、广东省智

能科学与技术研究院、中

国科学院生物物理研究所

等单位科研人员合作揭示

出感觉神经元发育机制，

并基于此构建了人类背根

结节类器官，有望为慢性

疼痛等疾病提供新型药物

筛选工具。研究成果近日

在国际学术期刊《细胞》

上发表。

中国代谢解析基因库向全球开放

我国科研团队在体外构建
感觉神经复杂体系

医师报·理事会

国家卫生健康委 : 继续推广三明医改经验国家卫生健康委 : 继续推广三明医改经验
医院新闻

医师报讯 11 月 18 日

下午，国家卫生健康委在

浙 江 丽 水 召 开 新 闻 发 布

会，继续介绍“推广三明

医改经验”的有关情况。

这一次，聚焦的是浙

江省、市学习推广的有关

情况。

今年以来，国家卫健

委已召开 6 场“推广三明

医改经验”的发布会。此

前，已先后在北京、江苏

盐城、福建泉州、河北石

家庄、重庆等地召开新闻

发布会，介绍这些典型地

市因地制宜学习借鉴三明

医改经验，深化医改的具

体做法和进展成果。

随着三明医改经验在

全国范围内的大面积铺开，

如何点面结合、因地制宜，

创新推进医改，是各地需

要思考的问题。据浙江省

卫生健康委主任王仁元介

绍，浙江鼓励基层首创，

以丽水、湖州、衢州三个

中央财政支持的公立医院

改革与高质量发展示范项

目城市为重点，探索培育

了一批群众有感、具有鲜

明浙江辨识度的医改典型。

比如，丽水市首创“固定

+ 流动”巡回诊疗服务，

目前这项改革已在全省推

广，统一配置标准化巡回

诊疗车 500 辆，建成“智

慧 流 动 医 院”183 家。 湖

州市通过医保总额预算、

做实医防融合、打造“三医”

协同数字治理平台等方法，

率先推动县域医共体向县

域健共体转型。衢州则探

索出打造区域医疗次中心

等医改的一些新做法。

人民群众期望看得上

病、看得好病，更期望不

生病、少生病。如何加强

医防融合，推进全人群健

康管理？对此，浙江省湖

州市人民政府常务副市长

王宗明谈到，主要是把好

“三道关”。第一道关是

宣教关，大力开展全民健

康素养促进行动；第二道

关是预防关，持续健全重

大慢性疾病防控机制，加

大重点人群肿瘤、心脑血

管疾病、慢性呼吸系统疾

病筛查和早诊早治力度，

城乡同质同标；第三道关

是管理关，以家庭医生签

约服务为抓手，率先制定

签约服务地方标准并开发

签约管理平台，建立签约

经费长效筹措机制，完善

“全专结合”团队建设。

同时，健全医防融合、医

防协同工作机制，组建公

共卫生指导服务团队全面

参与网格化健康管理，不

断优化全人群全生命周期

健康服务。


