
联&$

)

%

]EJ#I@OE3CM?

$%取价表信息!在输血管理系统中对血型鉴

定*交叉配血已经对血液出库时#需要对患者收费#所收的项目

必须与
3̂4

中的项目信息一致#所有通过本接口获取
3̂4

中的

价格信息&$

:

%

]EJXH??>5

QG

E

$%获取血液类型!在
3̂4

中已经对

各类血液成分有定义#需要在输血管理系统中把两个系统间的

血液类型作对照后#才能对
3̂4

中开出的用血申请的血型进行

识别'

-+6--

(

)

D

!

结
!!

语

本文仅对输血管理系统与
3̂4

的集成进行了探讨#分析了

几种输血管理系统与
3̂4

集成方法的优缺点)对于采用
2̂:

实现输血管理系统与
3̂4

集成的方法来说#由于输血管理系统

和
3̂4

系统都并未完全遵守
2̂:

协议标准)因此#都需要新开

发
2̂:

接口引擎来实现集成#开发相对复杂#开发时间比较长#

但是其技术符合国际标准#有很好的扩展性)

采用中间表的方法#开发简单#只需要把患者用血信息与患

者信息放入中间表#技术也非常成熟稳定#开发时间较快)但由

于
3̂4

和输血管理系统与的字符集不同#需要转换#无法用触

发器模式实现&如果修改医生站源程序#需要在客服端安装两种

字符集的客户端#安装两种字符集的客户端会带来程序的不稳

定)采用直接操作
3̂4

数据库的方式#给
3̂4

数据库带来了安

全隐患#而且很不灵活#

3̂4

相应表的修改都可能需要修改输血

管理系统)采用通过
bES4EIL@OE

的方法#只需在
bES4EIL@OE

中定义数据接口#就能很好地实现两种系统的集成#开发较简

单*时间较短&输血管理系统也不用直接操作
3̂4

数据库#如果

其中一接口数据需要修改#只需要修改对应的单一接口而其他

数据接口不会受影响)依此设计实现的集成方法已在医院正式

环境运行一年余#事实证明#这种方式是高效的#切实可行的)
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利用身份证读取技术提升门诊挂号品质

黄
!

昊!罗贤斌!蔺
!

燃

"第三军医大学大坪医院野战外科研究所信息科!重庆
;+++;D

#

!!

摘
!

要"目的
!

缩短患者门诊挂号信息录入时间!提高录入信息的准确率$方法
!

利用二代身份证读取技术!完成患者挂号时

基本信息的录入!同时将就诊
3$

号与身份证号码进行数据关联!实现患者就医标识的惟一性$结果
!

初诊挂号时间从原来的
)+B

缩短为
*B

$结论
!

成功缩短门诊挂号登记时间!完善了患者的登记信息!提高了沟通的有效性$

关键词"门诊医疗信息系统&自动数据处理&二代身份证&挂号

>?@

!

-+8,=)=

"

A

8@BBC8-):-67,;78D+--8,*8+-:

文献标识码"

X

文章编号"

-):-67,;7

"

D+--

#

,*6,*:D6+,

!!

长期以来医院主管部门和医院管理者一直都在探讨如何减

少大型医院门诊就诊的,三长一短-现象#尤其是今年卫生部把

缩短门诊就诊等待时间做为切实做好,三好一满意-活动的指

标#要求各地医疗机构以此为契机#提高医疗服务的质量)从这

些都可以看出门诊服务的重要性)从这些年的发展可以看出医

院都已形成了持卡就医的共识#从最早的各医院自行发现就诊

卡到能够支持多种功能的一卡通#持卡就医已经为医疗机构和

患者所接受)持卡就医是持有效的能够进行数据共享的各类实

名卡#包括医保卡*身份证*就医
3!

卡等#通过技术手段实现信

息共享#减少反复录入带来的速度慢*错误高的弊病#提高挂号

质量和速度)门诊挂号是医院服务的窗口#挂号质量的高低#挂

号服务的好坏#直接影响着医院的形象)顾客在接受服务时等

待时间的长短是衡量服务水平的重要标志'

-

(

#对树立医院的品

牌#增强医院的核心竟争力起到重要的作用)

A

!

问题分析

D++7

年某医院为提高门诊服务质量#对门诊患者实现了持

续
7

个月的满意度调查#收回调查表
7++

份#有
:,

份调查表对

挂号室工作存在一项或多项不满意!对挂号排队时间长不满意

的有
;+

份&对挂号错误不满意的有
;;

份'

D

(

#由此也看出挂号的

效率和质量对医院就诊满意度的重要性)在传统挂号模式中挂

号员同患者多采用语言交流#容易产生沟通障碍#反复交流造成

挂号时间过长)挂号质量缺陷的原因中语言交流不畅和挂号时

间过长都是主要原因)虽然近年来#很多医院采取了患者就诊

时先填写就诊登记卡的方式#一定程度上用文字代替了语言交

流减少了沟通的障碍#但是由于字迹书写的千差万别#沟通障碍

依然存在'

,

(

)

近年来很多医院采取办理门诊就医卡的方式'

;

(

#通过挂号

前先录入患者基本信息建立就诊卡#简少了反复录入的时间#明

D:*,

重庆医学
D+--

年
-D

月第
;+

卷第
,*

期



显缩短了患者排队等候时间及窗口挂号时间'

*

(

)这种方式虽然

能够有效缩短挂号时间#但是却将排队压力前移到办卡环节#由

于需要录入患者的基本信息会导致办卡时间延长#尤其是门诊

就医卡实施初期#为避免办卡时造成的门诊患者拥堵#医院需要

组织大量人员完成信息录入工作'

)

(

)加之门诊就诊时增加了办

卡环节#一定程度上也给患者带来了不便)在医院门诊医疗服

务中#挂号作为门诊流程的首要环节#其排队情况的严重程度#

也将直接决定患者就医等待时间的长短和医院提供服务的效

率#是影响患者满意度的一个重要因素'

:

(

)随着银行卡*第二代

身份证等各种实名卡的启用#若能将持卡人的基本信息共享#就

能提高医院门诊挂号的效率)

B

!

身份证存储数据分析

中国从
D++*

年开始进行第二代居民身份证换发工作#随着

换发工作的推进#持有第二代身份证的人越来越多)第二代身

份证属射频智能卡#可以通过第二代身份证阅读器来读取身份

信息#这为提高工作效率和录入信息的准确度提供了条件)公

安部已经严格规定了第二代身份证的信息储存格式$图
-

%#第

二代身份证卡内存储的汉字信息为
]X-,+++

编码#经测试目前

R@C>?RB=7

以上的操作系统都支持
]X-,+++

)从图
-

可以看出#

持卡人的姓名*性别*民族*出生日期*身份证号这些实名制就诊

所需得信息全部均能从身份证中获取#这些开放信息完全可以

满足患者挂号时所需信息的要求)

图
-

!!

第二代身份证的信息储存结构

C

!

身份证挂号的实现

C8A

!

身份证挂号的实现方法
!

利用第二代身份证信息的可读

性#读卡机读取后作为患者在医院挂号的基本资料#这既保证了

资料输入的正确又丰富了挂号信息#还加快了挂号速度)同时

通过对医院信息系统的改造#在门诊挂号系统中完成利用身份

证号码和就医
3$

号的绑定#增加身份证字段的惟一性约束#通

过身份证的惟一性实现就医
3$

号的惟一性识别#为患者提供更

安全的医疗服务'

7

(

)当患者持身份证挂号#首先读取身份证号#

通过身份证号码比对数据库里是否有此号码#若有说明此人曾

用身份证来院挂过号$图
D

%#程序就从数据库中提取该身份证

号对应的姓名和
3$

号等信息进行挂号&若没有则对比数据库中

是否有姓名相同的#询问相关信息后确认为同一人挂号员可将

3$

号与身份证号码进行绑定#以方便下次来院就诊&若身份证

号码和姓名都不能对应的#则利用身份证信息#建立患者的门诊

档案#分配一新
3$

号#并将
3$

号与身份证号对应)采用此方式

既提高了挂号工作质量又将办卡和挂号两个环节进行有效整

合#既减少了挂号员录入信息的时间#又避免增加办卡环节造成

的患者不满意#达到双赢的效果)

C8B

!

接口实现
!

利用第二代身份证读卡器相关函数#在门诊挂

号程序中添加读取身份证信息和身份证与就医
3$

号绑定的功

能#其中
4

Q

C

3

3$!NI>&EN>8>HH

是用于身份证信息读取的动态库#

由设备厂商提供#完成设备的初始化和信息的读取功能)$

-

%在

程序初始化时采用对外部函数进行说明!

MPCOJ@?C@CJ4

Q

C

3

]EJ6

!"YXNP>

$

@CJ@!?'3$

#

@CJ

G

P@XNP>

%

H@SINI

Q

,

4

Q

C

3

3$!NI>&EN>8

>HH

-)$

D

%对读卡设备进行初始化!

3.4

Q

C

3

"

G

EC#?IJ

$

@

%

9+

5̂ 0(

""判定端口准备情况&

3.4

Q

C

3

]EJ4%Y4JNJPB

$

@

#

-

%

9+

5̂ 0(

""检查设备状态&

'

3

@#?IJ9@

&""端口准备好#设备正常

则获得端口号&

4

Q

C

3

!H?BE#?IJ

$

@

%&

IEJPIC

&

0($3.

&

4

Q

C

3

!H?BE#?IJ

$

@

%&

0HBE

&

YEBBN

U

EX?F

$,注意-#,没有找到读卡器6-%

0($3.

""

判断读卡器状态和所使用端口#获得端口信息)$

,

%在挂号软件

的身份登记模块中增加利用快捷键读取身份证信息的功能!

HH

3
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@CM?I'NJ@?C

$

'

3

3$!NI>$NJN

%""初始化

各类信息&

C&EJ94

Q
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U
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3$!NI>$NJN

%&

EC>

@M4

Q

C

3

!H?BE#?IJ

$

'

3

@#?IJ

%&

HH

3

PBE>9!

G

P

$%

6HH

3

BJNIJ

&

@MC&EJ9+

JKECBEJ

3

@>

3

@CM?I'NJ@?C

$

'
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3$!NI>$NJN

%""将身份证信息写入数

据库&

EHBE'EBBN

U

ES?F

$,错误-#,读卡失败#请重新读卡或改手工

方式录入信息-%

EC>@M

""读取身份证信息并将所需用的信息写

入数据库的相关表中存储)$

;

%增加身份证号码与门诊就医
3$

号码的对应#实现患者身份院内的惟一识别!

4EHEOJ

G
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""寻找挂号

主记录中的身份证信息&

@MB

W
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&

@CBEIJ@CJ?
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%""

数据库中有记录#提取记录进行挂号&

EHBE@MB

W
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W
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JKEC
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BEF

#

>NJE

3

?M

3

S@IJK

#

O@J@VECBK@

G

#

CNJ@?C

#

?

G

EINJE

%&""从序号发生

器中读取一个惟一的
3$

号#加上身份证的信息写入主记录
0C>

@M

&

0C>@M

""判断身份证信息是否对应就医
3$

号#如没有则绑定

一个惟一
3$

号#完成挂号工作#如有对应则取的原有
3$

进行挂

号)

图
D

!!

身份证挂号流程图

D

!

结
!!

语

系统调试成功后经过
-

个月试用#证明稳定*可靠*快捷*准

确)初诊挂号时间从原来的
)+B

缩短为
*B

#速度得到了很大提

高#准确率
-++1

#减轻了挂号员的工作强度#使门诊的,三长一

短-现象得到有效缓解'

=6-+

(

)同时患者登记信息得到丰富#为医

疗随访工作带来了便利#实现了双赢的目的)
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关于远程医疗如何促进区域医疗信息化建设的思考

王琳华

"第三军医大学大坪医院野战外科研究所信息科!重庆
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摘
!

要"目的
!

探索远程医疗技术!使之更好地应用并促进区域医疗信息化建设$方法
!

本文从区域医疗信息化建设跟远程

医疗的关系%远程医疗建设在区域医疗信息化中的具体实施方案以及远程医疗在区域医疗信息化建设中的促进作用
,

个方面进

行了讨论分析$结果
!

远程医疗在区域医疗信息化中的应用有效克服了空间和时间上的限制!降低了医疗成本!有利于区域医疗

信息化建设$结论
!

卫生信息化已逐步迈向区域医疗信息化阶段!远程医疗的蓬勃发展有力促进了区域医疗信息化的建设与

应用$

关键词"远程医学&医院信息系统&区域医疗

>?@

!

-+8,=)=

"

A

8@BBC8-):-67,;78D+--8,*8+-7

文献标识码"

X

文章编号"

-):-67,;7

"

D+--

#

,*6,*:;6+D

!!

区域医疗信息化是指在一定区域范围内#为医疗服务提供

者*卫生管理机构*患者*医疗支付方以及医药产品供应商等机

构提供以数字化形式存储*传递卫生行业数据的业务和技术平

台#以支持医疗服务*公共卫生以及卫生行政管理的工作过

程'

-

(

)本文从区域医疗信息化建设跟远程医疗的关系*远程医

疗建设在区域医疗信息化中的具体实施方案以及远程医疗在

区域医疗信息化建设中的促进作用
,

个方面进行了讨论分析)

A

!

区域医疗信息化建设跟远程医疗的关系

区域卫生信息化建设就是以患者信息为中心*以政策为依

据*以管理需求为导向进行包括居民健康档案*网络转诊*远程

会诊*网络健康教育与咨询*医疗服务和卫生管理等等一体化

的信息化综合应用集成)由于中国地域辽阔#人口众多#医疗

水平发展不平衡#医疗信息化的发展水平*速度和目标都不一

致#区域医疗卫生信息化的发展快慢将与远程医疗信息化建设

的水平息息相关)

从服务对象来看#区域医疗主要是为
,

种人群服务!$

-

%为

百姓提供方便#无论是实现远程挂号预约*就地采集检验样品*

随处进行医疗咨询#还是开展远程会诊都需要远程医学信息网

作为搭建平台&$

D

%为医护人员服务#例如医生接诊时#远程网

能够为其提供就诊者在任何时间*任何地点的检验结果和医疗

记录#使医生的诊断更为准确*治疗更为有效#保证,双向转诊-

时能够保持治疗连续性的服务&$

,

%为医疗管理人员服务#区域

医疗数据中心的集成也必须以稳定高效的远程医学网络作为

依托#使卫生行政部门更好地协调医疗卫生资源#减少重复建

设与浪费#充分发挥区域医疗卫生信息系统的经济效益*管理

效益和决策效益'

D

(

)当然#如何更好地发挥远程医疗在区域医

疗信息化中的作用值得深入探讨)

B

!

远程医疗建设在区域医疗信息化中的具体实施方案

B8A

!

基础网络建设
!

区域医疗信息化平台的建设#首先需要

建立卫生数据中心*各医疗机构*社区卫生服务中心$站%的网

络基础平台以及与各相关部门互联互通的网络基础平台)单

独建立一套网络系统不仅会增加很大的建设成本而且会延长

建设周期#基础网络平台应由政府统一规划*统一建设#例如通

过新农合系统网络实现与社区卫生服务中心$站%互联#通过联

通视频会议系统实现与各县$市%卫生信息平台互联)远程医

疗信息网既可依托视频会议系统网络搭建#也可依托卫星网#

再接入地面光纤#以更好地保证信号的传输效率与传输质量)

同时#还可通过通用无线分组业务
]#&4

无线网络和
3CJEICEJ

网络为通道#实现远程生理数据的传输)该终端具有强大的数

据采集和处理功能#通信可靠#实时性好)

B8B

!

远程医疗信息平台建设
!

远程医疗信息共享平台是区域

医疗,一体化-的产物#可分为市级和区县级)市级信息平台是

全市卫生数据的交互平台#又是全市卫生数据的统一管理与整

合平台)市级信息平台最主要的数据来源是市级卫生数据中

心和一些中心医院)市级信息平台的应用涉及到卫生综合管

理信息系统和卫生决策支持信息系统)区县级信息平台是各

乡镇卫生数据的存储平台和共享平台#是区域内跨区域业务数

据交换的支撑平台'

,

(

)业务向下延伸至县级医疗卫生机构*乡

镇卫生院和村卫生室#横向连接同级医疗卫生机构)平台中存

储了关于个人基本信息*健康教育*妇幼保健*疾病控制*医疗

服务等信息)

在高速宽带网传输的基础上#平台建设实现了以下方面!

$

-

%进行基于
2̂:

*

$3!"Y

标准的医学影像数据库结构设计#

建设了基于
#%!4

*

3̂4

和宽带网的医学影像存储中心#建立

远程医疗信息共享实验系统#开展用户交互*医疗诊断及管理

方法的研究#制订信息中心数据库系统安全认证*在线存储*灾

难备份等机制'

;

(

)$

D

%建立基于
2̂:

*

$3!"Y

协议的数据标

准#利用中间件技术#实现异构数据源环境下的多个医院间

#%!4

与
3̂4

*

#%!4

与
#%!4

*

3̂4

与
3̂4

的多种数据融合和

交互'

*

(

)

从技术实现上讲#是采用现代通信技术*现代电子技术和

计算机技术手段#实现各种医学信息的远程采集*传输*处理*

;:*,

重庆医学
D+--

年
-D

月第
;+

卷第
,*

期


