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随着科技的不断进步，数字化病案逐渐

成为现代医疗体系中的重要组成部分。它不

仅提高了医疗服务效率，还为患者提供了更

加便捷的信息访问方式。不过，如何确保这

些敏感信息的安全保存，成为了摆在我们面

前的一大挑战。本文将深入探讨在数字化病

案时代，采取哪些措施能够有效保护患者的

医疗信息安全。

数字化病案的意义

数据加密技术的应用 为了保护患者的

隐私，数据加密技术是必不可少的。通过对

患者的个人信息以及医疗记录进行加密，即

使数据被截获，未经授权的第三方也无法解

读其内容。采用强加密算法，如高级加密标

准，可以极大地增强数据安全性。定期更新

密钥也是保障安全的重要手段之一。

安全的数据传输协议 除了静态数据加

密外，在数据传输过程中也需要使用安全协

议来防止信息泄露。SSL/TLS 等安全传输层

协议能够确保在网络上传输的数据得到充分

保护。当医疗机构之间需要交换患者资料时，

利用这些协议可以保证数据在整个传输过程

中的完整性和保密性。

数据安全的主要风险

外部威胁 - 黑客攻击 外部威胁中最常

见的是黑客攻击。黑客可能会尝试入侵医院

信息系统以窃取患者敏感信息，并将其出售

给第三方用于非法目的。面对这种情况，建

立强大的防火墙系统和入侵检测系统至关重

要。还需要定期进行网络安全审计，及时发

现并修复潜在的安全隐患。

内部威胁-人为因素 相比于外部威胁，

内部人员由于可以直接接触患者数据，其潜

在威胁更为隐蔽且难以防范。员工可能因个

人利益私自查看或泄露患者信息。这种情况

揭示了加强员工培训和制定严格的数据访问

权限管理制度的重要性。通过提高员工的安

全意识，并确保只有授权人员才能访问敏感

信息，可以有效减少内部数据泄露的风险，

保护患者的隐私安全。这不仅是技术问题，

更是管理与教育的结合。

技术层面的改进措施

多因素身份验证 多因素身份验证通过

要求用户提供多种类型的身份验证信息，极

大地提高了账户的安全性。除了传统的密码

输入外，还可以结合指纹识别、面部识别或

短信验证码等方式进行二次验证。这种多层

次的认证机制确保了即使密码被破解，攻击

者仍无法轻易访问敏感数据。这种方法也鼓

励用户采取更复杂和独特的密码策略，进一

步增强安全性。

区块链技术的应用前景 区块链技术为

医疗信息管理提供了新的可能性。其核心特

性是去中心化和不可篡改性，这使得它非常

适合用于存储和共享患者的健康档案。每个

交易（如添加或修改记录）都被加密并永久

记录在区块链上，防止任何未经授权的更改。

这不仅有助于保护患者隐私，还能增加医疗

机构之间的透明度和信任度，促进更加高效

的合作与信息交流。

政策与管理层面的努力

法律法规的完善 为了应对数字化病

案带来的新挑战，政府需要制定严格的法

律法规来规范医疗机构的行为。这些法律

应明确规定如何合法地收集、处理和存储

患者个人信息，并对违规行为设定明确的

处罚措施。通过这种方式，不仅可以保护

患者的隐私权，还能促使医疗机构加强自

身的安全管理措施，提高整体的信息安全

水平。

行业标准化建设 行业标准化对于提升

医疗信息安全至关重要。统一的技术标准可

以确保不同医疗机构之间能够顺利交换信

息，避免因系统不兼容导致的数据泄露风险。

建立一套全面的质量管理体系可以帮助医疗

机构持续评估和完善现有的安全策略。这样

不仅能提高数据的安全性，也有助于构建一

个更加开放和可信的医疗信息环境。

在数字化病案时代，保障医疗信息安全

是一项系统工程，需要技术与管理双管齐下。

通过实施多因素身份验证、利用区块链技术

增强数据防护，以及完善法律法规和推动行

业标准化建设，可以有效提升信息安全性。

这些措施不仅保护了患者的隐私，也为医疗

服务的高效运行提供了坚实保障。面对未来

挑战，持续的技术创新和严格的管理制度将

是构建安全可靠的数字化医疗环境的关键。

数字化病案时代   医疗信息安全面临挑战
▲ 珠海市斗门区侨立中医院 刘钧钧
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常见心血管病的心电图诊断
▲ 安徽省泾县中医院  朱治泉

心电图是一种临床常用的检查方法，多

用于心绞痛、心梗及心衰等心脏疾病的诊断，

因其检出率高、无创性等特点在临床得到广

泛应用。虽然心电图是医生的得力助手，但

是在现实生活中，很多人对于心电图所知甚

少，本文将走入心电图的神秘世界。

什么是心电图

心电图可分为普通心电图与动态心电图。

普通心电图 检查时间短，通常 10 分钟

即可完成，主要是利用心电图机将电极置于

体表特定部位，从而记录心脏的电活动变化。

不过，普通心电图无法捕捉到所有的心电活

动，存在一定的局限性，可用于心梗、心绞

痛、心肌炎等疾病的诊断。

动态心电图 由接入系统与回放分析系

统构成，能够记录患者 24 小时的心电活动

变化，长时间的监测弥补了短暂静态记录的

不足，可以反映不同状态下的心电改变，因

此诊断疾病的种类更多，范围更广。与普通

心电图相比，动态心电图可以获取更长时间

的心电图资料，检测出普通心电图无法捕捉

的一过性异常心电图改变。

心绞痛、心梗、心衰的心电图表现

心绞痛 心绞痛属于冠脉疾病的一种类

型，它的发生与心脏血液循环异常密切有关，

患者会出现胸闷、疼痛等不适感，严重者还

会引发心衰，甚至危及生命安全。心绞痛患

者的发病时间会持续数分钟，它的心电图典

型表现为ST段压低或水平型压低，T波倒置，

但这并不是特异性改变，存在个体差异。也

有一些患者会出现Q波和ST段抬高等情况，

因此临床中还需要结合临床症状、个人病史

以及其他检查结果进行综合考虑。

心梗 心梗主要是由于心脏供血功能异

常，形成血栓，阻塞动脉通道，血液无法流

通，心脏负荷加重，最终病发。它的心电图

特征性改变为：（1）ST 段抬高，呈弓背向

上型，在坏死区域周围导联上体现。Q波改变，

整体宽而深，也可叫作病理性 Q 波，在面向

透壁心肌坏死区域

导联上体现。（2）

T 波倒置，主要在

面向损伤区周围心

肌缺血区导联上表

现，面向导联出现

的相似改变是 ST 段

压低、R 波增高、T

波倒置，称之为心

梗对应性改变。（3）

同时心电图还会发

生动态改变，超急

期 T 波抬高、高大，

数小时后，ST段表现显著抬高，呈弓背向上，

可与 T 波相互连接，产生单相曲线，经过数

小时或数天，R 波减低，Q 波形成。

心衰 心衰主要是指心脏没有充足的力

量将血液泵送全身的一种疾病。它的心电图

表现主要有以下几个特点：（1）QRS 波群

增宽；（2）QRS 波群低电压；（3）ST 段改

变：（4）T 波改变。

心电图检查的注意事项

心电图检查期间需要患者的充分配合才

可以保证最终诊断结果的准确率。具体注意

事项为包含以下 4 大方面。

检查前准备 检查前 2 小时患者不能进

行剧烈运动，检查前 30 分钟最好静坐，使

生理指标处于平稳状态（部分特殊心电图检

查，检查前需要进行特殊运动，此种情况需

要根据医嘱而定）；避免穿过紧、穿着不便

的衣物，尽量穿宽松的便装，以方便检查。

心理准备 部分患者第一次进行心电图

检查，出于对检查或诊断结果的恐惧，往往

会存在不安、焦虑情绪，这属于正常现象。

但是情绪紧张极有可能影响心电图结果，因

此检查前患者需要做好充分的心理准备，存

在任何疑问应该及时询问医生，增加对检查

的了解程度，尽量减少负面情绪对检查结果

准确性的影响，以免影响医生做出准确判断。

及时与医生沟通 一些患者在检查过程

中有可能出现恶心呕吐、心动过速等症状，

检查期间如若感到不适，患者应立即告知医

生。许多患者担心影响诊断结果，选择默默

忍耐不适感，这种行为并不利于病情判断，

需要格外注意。

配合医生操作 检查期间，患者需平躺，

听从医生的指示，放松心情，保持正常呼吸

频率，禁止乱动或讲话，以免检查结果受影响。

以上就是心绞痛、心梗、心衰的心电图

诊断特点以及心电图检查的注意事项。当然，

心电图并不是诊断这些疾病的唯一依据，临

床医生还会结合患者的具体情况，选择是否

联合其他综合检查结果做出准确的诊断。
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