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看病这件事，若能就
近，谁会求远？

75岁的定安县慢性阻
塞性肺疾病（简称慢阻肺
病）患者叶阿公，一直忘不
了去海口看病花过的
2000元。

在保亭黎族苗族自治
县过冬时，“候鸟”老人王秀
英突发脑出血，她的家属
说：“如果保亭不能治，她可
能人就没了……”

看病由远及近，省去
的不仅是各项开销，更是
无数奔波劳累，换来的是
患者信任，提升的是守护
生命健康的效能。

为打通省、市县、乡
镇、乡村四级医疗机构壁
垒，将优质医疗资源层层
下沉，解决患者看病“远、
难、贵”等痛点，2018 年
海南开启基层医疗机构
标准化建设，“老破小”基
层医疗机构硬件完成“整
容式”改造。五年多来，
基层医疗注入哪些“灵
魂”？“小病不进城”目标
是否基本实现？

懂“智疗”的老村医
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1月11日接近傍晚，在东方市感
城镇感北村卫生室，村医陈志辉正在
给村民进行检查，10分钟后，在约40
公里外，东方市人民医院的值班医生
根据心电图给出了诊断意见。

从 1996 年执业至今，陈志辉是
老村医了。血压计、温度计和听诊器
这三大件，曾经是他手里的“看家法
宝”。

“以前被人家叫赤脚医生，诊所开
在自己家里，看病全凭经验。”陈志辉
说，2013年，海南建设了第一批标准化
村卫生室，他有了正式的诊室。

2019年，陈志辉的村卫生室里多
了不少宝贝。

“你看这台一体机。”陈志辉指了
指身边一台A4纸大小的机器：“有十
几项检查，我都可以通过一体机完成，
检测数据也会通过网络备份上传。如
果遇到疑难杂症，需要上级医院诊断
可以用这个远程会诊呼叫，上级医院
医生很快就会回应。”

一体机，全称为“5G+智慧医疗一
体机”，2020年11月，全省2700家村
卫生室拿到了这件诊疗新“装备”。

不仅功能强大，村医还能带着它
“送医上门”。“如果村里的患者不方便
到卫生室，只要带上一体机，我就能到
患者家中为其做检查。”琼海博鳌镇沙
美村卫生室医师何国书说。

此外，陈志辉和何国书的卫生室
还有电磁波治疗仪、心电图机、设备消
毒车、氧气瓶等辅助医疗用具。

智慧医疗的赋能，也让村医不再
单兵作战，有了乡镇、市县甚至省级

“智囊团”。老百姓的慢病管理，也成
为他们新的发力方向。

“村里哪个人有什么慢病我们都
一清二楚。”陈志辉坦言，曾经接诊“看
不明白”的病，都是留给患者一句“你
到别处看吧”。可如今不同了，“如果
我看不准，可以用远程设备找上级医
院看，远程解决不了的，我还可以按照
流程转诊患者到对应帮扶管理卫生室
的乡镇卫生院，卫生院解决不了的再
转诊到市医院。”陈志辉的背后有了

“智囊团”。
“我虽然是老村医了，但我乐意学

新的技术，乐意用新的设备帮村里的
人看病，别看我岁数大了，可我越干越
带劲咧！”陈志辉的村卫生室门口，特
意摆着他养的花。

几盆花娇艳艳地开着，日头已落，
天还未黑，习习微风吹拂，花枝摇曳，
就这样静静地守护着感北村。

（本报海口1月29日讯）

海南基层医疗服务水平到底
如何？对于这个问题，我以前也有
一些零散的了解，经过连续一周对
9 个市县的走访，让我对海南基层
诊疗服务有了新的系统认知。

一个很直观的变化，就是无论
走到哪个乡镇卫生院或者村卫生
室，都见不到老破小了，取而代之
的是干净透亮、整齐划一的标准化
基层医疗机构。走访中，我看到有
些市县在医疗上的投入下了真功
夫，动了真心思，也让患者感受到
了真变化。可见，2018年海南基层
标准化建设的成果已然显现。

医疗服务的提升，不只是设备
的更新，更有赖于技术人才。再好
的设备，也需要专业的人去操作，并
给出准确的判断和诊疗方案。无论
是县域医共体建设，还是以省内大
型三甲医院为依托的优质医疗资源
下沉，都是将区域医疗机构实现捆
绑式发展，以强带弱，将“帮扶”不仅
仅停留在“帮”的程度，而是连带了
责任、给予了压力。好医生下沉不
再是一阵风式的走马观花，而是通
过系统集成、科学规划、政策保障，
让医生定下心来搞“事业”。

还令我们感到欣喜的是，信
息化给基层医疗机构的赋能。无
论是“三医联动一张网”还是 5G
的使用，都已经延伸到最小的医
疗 机 构 村 卫 生 室 ，并 且 使 用 频
繁。基层医疗服务人才的缺口并
非短时间内能够解决，但信息化
的应用让哪怕再偏远的村落，患
者都能通过一体机和远程诊疗系
统迅速通联到上级医疗机构。信
息技术打破了空间的阻碍，将几
级医疗机构串联起来，带动部分
医疗资源“一竿子插到底”。

整个采访中感受最深的，其实
是我们随机采访患者时，他们的真
情流露。澄迈县人民医院患者曾
阿公的一句“能在家门口把病看
好，真好”，代表了多少基层患者的
心声。让群众满意，也是海南卫生
健康系统多年来不断探索基层医
疗服务水平提升路径的最终目的。

记者手记

“2000元钱”和“沙发”

在保亭，一河段落差较大，河水泻下发出
声响，响水镇因此得名。镇子深埋山中，百姓
出山看病十分不易。

74岁的张国平曾是附近金江农场的职
工，在响水镇生活了60年。由于患有高血
压，他经常头疼。“如果我去一趟县医院拍
CT，算上来回路程和排队，至少要折腾一
天。”张国平说，他之前“懒得跑”，病也一直
拖着。

1月10日下午，听说响水镇卫生院有了
CT机，张国平骑着电动车十分钟就到了医
院。“前面排队的还有两个人，很快就到我了。”
可张国平还是忍不住心里犯嘀咕，有机器检查
是好事，但这不是最重要的，重要的是医生诊
断结果准不准，“镇上的卫生院有懂CT的医
生吗？”

直到卫生院医生告诉张国平，检查结果
是传输到县医院，由县医院医生诊断，他这才
放下心来。

去年12月，保亭医疗集团为响水、加茂、
三道三个偏远的乡镇安装了40排螺旋CT，
与县医疗集团总院开展同质化医疗服务，在
省内开启“卫生院有CT机”的先河。

“曾经的卫生院，上下两头不占，资金和
人才都找不到支撑点。”响水镇中心卫生院院
长吴敏说，通过医共体建设，响水镇中心卫生
院成为保亭医疗集团分院，可以说是重获新
生，也找到了发展底气。

患者“用脚投出来”的数据，是最有力
的证明。与2018年比较，2023年保亭县乡

镇卫生院住院人次、门诊诊疗人次显著提
升，响水镇卫生院门诊人次同比增长58%。

不止保亭，让乡镇卫生院成为急救“前哨
站”和诊疗“中转站”这一思路和理念，在万宁
同样可以清晰感知。

过去，农村及偏远地区出现急救患者，
120急救车一般从市医院出发奔赴各乡镇。
以万宁为例，最远的乡镇只是开车过去就要
40分钟左右，往返一个多小时，留给病人和
医生的抢救时间非常有限。

如今，一张覆盖万宁整个市域的15分钟
院前急救网，正借助当地6个乡镇急救站点
全面铺开。“一方面，我们是拥有25个医生60
多名护士的‘大急诊’，可以承担起全市基层
急救站的医疗资源下沉需求。另一方面，随
着基层卫生院医疗能力提升和基础设施完
善，可以放手让其承担急救站救护职责，提升
院前急救力量。”万宁市人民医院急诊科主任
蔡强文说。

实现了全市120统一调度后，作为医共
体总院的万宁市人民医院急诊向院前前移，
院前技术向现场前移。
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“2000元钱咧！”1月9日上午，定安县人
民医院呼吸与危重症住院病房13床的叶阿
公躺在病床上，把不输液的左手从被窝里拿
出来，比划了个“2”给海南日报记者看。

这2000元，曾是这位慢阻肺病患者的心
病。

一到冬天，叶阿公的旧疾就会复发，省人
民医院是他最信任的医院之一，于是每次病
发，他都选择到海口看病。

“有一次去海口住院，孩子花钱雇人负责
开车送我到医院，陪我办手续，安顿好我，等我
出院了，又请人送我回家。后来我才知道，这一
来一回，花了孩子们2000元钱呢！”叶阿公心疼
这钱花得不值，也自责给孩子们添了负担。

2023年，情况不一样了！当年3月，海南
省人民医院托管帮扶定安县人民医院，25名
省人民医院的专家用自己的“下沉”，替代患
者的“上行”。

如今，叶阿公躺在定安县人民医院的病
房里，享受着省人民医院同等级医疗服务，没
了“2000元”的烦恼，加之县级医院诊疗的报
销比例高于三甲医院，叶阿公这个冬天住院
能省下的钱，可不止2000元。

同样受益的，还有澄迈县的肝硬化患者
曾阿公。

1月6日，曾阿公因肝硬化出血，在澄迈
县人民医院完成了颈静脉门体分流手术。由
于是老病号，他特别信任澄迈县人民医院消
化内科医生卢宏全。

“卢医生好，他最了解我的病情，我相信
他！”曾阿公说。

但曾阿公不知道的是，几天前的他，一度
徘徊在“生死线”边缘。是在下沉澄迈县人民
医院的海南医学院第二附属医院（简称海医
二附院）医生协同下，他最信任的卢医生才通
过手术“拉”他回来。

这样的协同医疗并非一蹴而就。过去几
年，澄迈投入4亿多元建设县人民医院新综
合大楼，但“巢”有了，没“凤”来。“市县医院招
医学人才，真的很困难。如果人才队伍建设
不好，医疗水平提升就不明显，就算患者愿意
来，我们可能也满足不了患者的需求。”澄迈
县人民医院党委书记邢隆坦言。

2023年
8 月 3 日，澄迈
县人民政府与海
医二附院签署托管澄
迈县人民医院协议。在
海医二附院的帮扶下，该院
填补了大量技术空白。

走进澄迈县人民医院新住院
楼，楼道、病房内干净明亮。病房两人
一间，每个病床旁还特意配了张可以平躺
的沙发供陪护家属使用。

“在这里看病，我很安心！还是这里好！”
病床上的曾阿公指着一旁的沙发说：“你看，
我老伴现在晚上还能躺沙发上睡觉，以前在
别的医院，她要跟我挤在一个病床上，很辛苦
的！”提起老伴为自己受的苦，曾阿公感觉比
自己生病还难受。

让患者“享得到”“想不到”的故事，不仅
仅发生在定安、澄迈这两家医院。

2023年，我省印发《海南省推进优质医疗
资源逐级下沉实施方案》，一年多来，我省除海
口、三亚、儋州外的16个市县，已确定托管帮
扶9个，技术帮扶7个，三家省属下沉医院已选
派217名优秀医疗人才进驻市县医院，实现全
覆盖，推动市县医疗卫生服务能力快速提升。

CT机和“前哨站”
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保亭黎族苗族自治县响水镇中心卫
生院的CT室内，医生正为患者检查头
部。 原图为新华社记者 夏天 摄
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村卫生室作为“最后一公里”的
医疗服务机构，是离老百姓最近的

“健康防线”。通过人才激励机制改
革，海南村医待遇得到大幅提高。
智慧医疗的赋能，也让村医不再单
兵作战，有了乡镇、市县甚至省级

“智囊团”。老百姓的慢病管理，也
成为他们新的发力方向。

过去，乡镇卫生院夹在市县级医院
和村卫生室之间，“上不上、下不下”，找
不清自身发展定位和方向，难以真正发
挥基层患者“守门人”的作用。如今，县
域医共体集团化的发展以及信息化技术
的赋能，让乡镇卫生院在分级诊疗中承
上启下，成为守护急危患者的重要防线。

市县级医疗机构缺专家缺人才，普遍
存在“招才难、留才难、培养难”的问题。唯
有把省级优质医疗资源下沉，比如让好的
医生长期持续扎根在市县，带动市县培养
本土人才，才能有效提升市县医疗服务水
平，带动乡镇卫生院和村卫生室发展，实现
分级诊疗，满足老百姓就近看病的需求。
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