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　　健康档案信息对个人健康管理具有积极的意义。本文设

计和构建了云计算环境下的个人健康档案云服务系统架构，分

析系统实现过程中信息融合、信息共享、信息挖掘和信息的隐

私和安全等方面的关键技术，以期对个人健康档案云服务的理

念、技术的更新和进步做出贡献。

１　云环境下健康档案管理概念

１．１　健康档案管理概念及发展　国务院卫生事业发展“十二

五”规划中强调加强区域信息平台建设，推动医疗卫生信息资

源共享。提高城乡居民规范化电子健康档案建档率，２０１５年

建档率达到７５％以上。向群众提供连续的预防、保健、医疗、

康复等系列服务，方便居民参与个人健康管理［１］。Ｍａｒｋｌｅ基

金会定义个人健康档案作为一个电子系统，人们通过其能够获

取、管理、共享自己的健康信息或者在一个私有、安全、保密环

境下的授权人的健康信息［２］。姚志洪［３］依据档案概念的内涵，

结合个人健康的特点对其进行定义：“健康档案指人们过去和

现在与健康有关，有保存价值的各种文字、图表、声像等不同形

式的历史记录，由档案信息和记录档案的载体组成”。个人健

康档案以个人健康为核心，通过多种手段收集、组织和管理健

康信息，并服务于个人的健康管理。世界各国政府都积极推进

个人健康档案的发展。美国２００４年确立了绝大多数美国人拥

有共享的电子健康档案，２０１１年实施了“有意义使用”联邦激

励项目促使医疗健康提供商必须能够满足个人健康档案的要

求［４］。中国于２００９年实施了以《卫生部关于规范城乡居民健

康档案管理的指导意见》为指导的全民健康档案计划［５］。

１．２　云环境下健康档案管理研究　个人健康档案能够满足人

们的自我健康管理和对患者的个性化管理［６］，引起国内外学者

积极地从理论、系统构建以及实践活动方面进行研究。Ｔａｎｇ

等［７］指出个人健康档案系统能够将个人的健康数据、医学知识

和软件工具有效地结合起来，使人们积极参与到自我的健康管

理中。Ｂａｌｌ等
［８］形象地将个人健康档案比作健康档案银行。

Ｙａｍｉｎ等
［９］研究表明数字鸿沟也是阻碍其发展的重要因素之

一。国内学者分析中国社区居民电子健康档案应用中存在的

优势、劣势、机会及风险，以便促进个人健康档案的应用，从而

提高人们健康生活质量［１０１１］。有研究者利用云计算的软硬件

共享特点，提出了将个人健康档案系统和云计算结合起来，并

在健康数据标准、交换和评价方面进行测试［１２１３］。Ｒｏｅｌｏｆｓｅｎ

等［１４］将健康管理平台应用对２型糖尿病患者管理中，表明系

统能够使患者参与到整个治疗过程，并减少医护人员的工作

量。学者还将个人健康档案管理应用于高血压治疗［１５］、安全

用药［１６］等方面，都能够有效地提高治疗质量与医疗安全。个

人健康档案服务系统对个人来说，能够随时了解个人健康状

况，以便于调整个人的工作和生活；对于医生来说，可以了解患

者各阶段健康信息，制定个性化治疗方案；对卫生部门来说，可

以及时发现公众卫生健康方面的问题，以便于制定相应的决

策。本文构建了基于云计算的个人健康档案模型，并详细分析

了系统实现的关键技术。

２　基于云计算的个人健康档案服务系统构建

２．１　个人健康档案的云计算服务架构　美国国家标准与技术

研究院（ＮａｔｉｏｎａｌＩｎｓｔｉｔｕｔｅｏｆＳｔａｎｄａｒｄｓａｎｄＴｅｃｈｎｏｌｏｇｙ，ＮＩＳＴ）

定义，云计算是用户能够按需、便捷地获取网络、服务器、存储、

应用和服务等各种资源（硬件和软件）的ＩＴ服务方式。云计算

实质上是将存储、计算等资源进行虚拟的统一管理，用户依据

个人需求自助地、随时随地访问和管理个人的信息资源。本文

采用中国电子技术标准研究院的云计算概念模型构架个人健

康档案的云计算服务架构（图１）。该服务平台融合了云计算

的基础设施即服务（ＩｎｆｒａｓｔｒｕｃｔｕｒｅａｓａＳｅｒｖｉｃｅ，ＩａａＳ），平台即

服务（ＰｌａｔｆｏｒｍａｓａＳｅｒｖｉｃｅ，ＰａａＳ），以及软件即服务（Ｓｏｆｔｗａｒｅ

ａｓａＳｅｒｖｉｃｅ，ＳａａＳ）３种模式，还有面向用户的角色管理、授权

管理、隐私管理和安全管理等服务模块。

图１　　个人健康档案的云计算服务架构

２．２　个人健康档案云服务系统的关键技术

２．２．１　健康信息融合　健康信息融合是利用信息技术将个人

不同时期的健康信息形成连续的健康信息，将分布在不同系统

的健康信息资源整合到个人健康档案云服务平台中，进而消除

信息孤岛和孤立系统的烟囱健康信息。２００９年卫生部的《健

康档案基本架构与数据标准》中健康档案的基本内容主要由个

人基本信息和卫生服务记录两部分组成［１７］，个人基本信息包

括人口学信息、社会经济学信息、社会关系信息、社会保障信

息、基本健康信息等，卫生服务记录包括儿童保健、妇女保健、

医疗服务、疾病管理、疾病预防等。这就造成信息内容范围比

较广，且需记录个人一生中所有的健康状态和事件信息，使得
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记录健康信息的时间跨度比较大。个人健康信息的来源也比

较广泛，包括个人的预防、保健、医疗、康复等相关卫生服务过

程中形成的健康信息记录，以及个人日常生活中健康信息记录

等。信息记录包括不同医院的门诊病历、住院病历、成人健康

检查表和日常健康记录，其中，病历需要通过各个医院 ＨＩＳ系

统获取，日常健康记录是个人自己利用检测设备记录的相关健

康信息。以上表明个人健康档案信息散乱地分布在不同的系

统。健康信息的结构具有多样性，包括文本形式的医院门诊和

住院病历、医嘱和病程，数据形式的生物医学化验，多媒体的超

声波、核磁等设备获取的影像及其对应的辅诊医生出具的文字

报告，以及同医生交流的有关电子文档等信息。实现健康档案

云服务平台的信息融合需要在信息采集和信息组织中采用统

一的、标准的顶层设计。在信息采集阶段，云服务平台针对不

同健康信息采集设备，系统自适应地应用ＳａａＳ平台为其提供

不同的采集软件，将其信息转存到云存储服务器。信息组织是

将用户的健康信息进行有序化处理，它是进行整个云服务平台

运行的基础。在信息组织阶段，制定全国统一、科学合理、满足

不同用户需求、灵活适用的健康档案数据标准，参照国内的《中

国公共卫生信息分类与基本数据集》、《社区卫生信息技术标准

研究技术》、《医院基本数据集》、《社区卫生基本数据集》、《中国

公共卫生信息分类与基本数据集》和国际上的卫生信息交换标

准 ＨＬ７、国际疾病分类ＩＤＣ１０，以及电子健康档案的ＩＳＯ／

ＥＮＩ３６０６等相关的标准制定统一的元数据。我国的卫生计生

委２０１３年１１月起草了《人口健康信息管理办法（试行）》
［１８］规

范人口健康信息的收集、管理和共享利用，保障信息安全。信

息融合要求云服务平台的ＳａａＳ为用户提供采集不同健康信息

软件及接口，并参照系统元数据规范将采集到的信息存储到云

服务平台的Ｉａａｓ服务器。

２．２．２　健康信息共享　健康信息共享是个人健康档案服务系

统用户在自愿、平等、互惠的基础上，采用各种信息技术实现健

康信息资源的合作、协作和相互协调，以最大限度支撑用户对

健康信息的需求。健康信息共享关系包括个人用户之间、个人

与医生、医生之间以及个人与卫生服务部门和服务部门之间的

关系。个人利用新型的信息技术（微博、微信、博客）等自觉地

组成构建不同的社会网络，实现个人在健康保健、疾病治疗和

康复方面进行交流和共享信息。医生利用信息技术可以实现

远程诊疗的协作、治疗方案的共享和技术交流。医疗服务部门

通过共享信息资源，实现有限医疗资源的协同服务，医疗卫生

人才资源、医疗信息资源共享、医疗资源的共享和药物不良反

应监测结果共享，从而实现优势互补，提高资源的利用率和效

益。个人健康档案云服务系统实现在患者、医生、医院、保险和

医疗服务部门间搭建一座健康信息资源共享的互动平台，并为

用户提供联合健康信息咨询服务、一站式服务等。健康信息共

享就是个人健康档案云服务中的所有用户依据各自的角色享

受ＰａａＳ提供的服务，进而共享ＩａａＳ中的健康信息资源。

２．２．３　健康信息挖掘　个人健康档案云服务系统中的信息量

具有持续、大量增长的特性，且数据之间的关系比较复杂，健康

信息挖掘将这些数据转换成有用的信息和知识。健康信息挖

掘就是利用关联分析、聚类分析、分类分析、异常分析、特异群

组分析和演变分析等数据挖掘方法发现健康知识，为用户进行

决策分析提供依据和推荐相关的健康服务信息。健康信息的

关联分析是通过发现疾病和其并发症之间以及疾病和特定环

境（个人生活习惯、周围自然环境）之间的相互关系，云服务平

台通过这些关系对患者疾病和公共卫生事件进行预测，为用户

及时提出预警和警示等相关信息。健康信息的演变分析是将

疾病在形成、治疗和康复过程中的动态生命体征作为主要研究

对象，对疾病发展进行动态跟踪研究，为医生决策提供机会和

风险评估方法的总和。健康信息的分类、聚类分析方法可以实

现对云服务平台中的个人健康信息有序化，从而为用户提供优

质、高效的服务。健康信息挖掘的过程：（１）利用ＳａａＳ中的软

件在ＩａａＳ中的健康信息资源中抽取知识；（２）再利用其指导用

户；（３）通过ＰａａＳ为用户提供相应的健康信息服务。

２．２．４　健康信息隐私和安全　目前网络环境下，信息管理系

统中的信息隐私和安全问题仍然面临诸多挑战。个人健康信

息的隐私和安全需要通过法律、公民道德和技术等多方面的手

段来保障。在法律方面，刘俊武［１９］分析我国个人信息保护现

状，指出个人信息保护的法律法规内容分散、层级偏低，有必要

制定专门的“公民个人信息保护法”，依法对个人信息进行严密

的监控和保护。在道德方面，要求系统的用户在应用数据时，

依据行业道德规范来约束各自的行为。在技术方面，主要利用

角色后管理、授权管理和信息安全技术等来实现。角色管理是

系统针对平台不同的用户分配不同角色，实现对健康信息不同

操作和管理，如个人可以实现对本人所有的健康信息进行组织

和管理；科研机构在没有获得本人授权的情况下，系统自动隐

藏个人的基本信息，对健康进行分析研究。授权管理是个人将

对健康信息处理的某项权利授予相关人员，以便于其能够对其

个人健康档案信息浏览和管理等相关操作。信息安全技术包

括建立物理防火墙、加密和数字水印等。

综上所述，个人健康档案作为一种重要的健康管理方法，

本文结合云计算技术，构架了个人健康档案信息资源管理、共

享云服务系统。文中还对云服务平台构架中信息融合、信息共

享、信息挖掘，以及信息安全和隐私等关键技术进行了详细阐

述，并分析这些技术在ＩａａＳ、ＰａａＳ和ＳａａＳ中数据的管理和之

间的关联。本文以期对我国医疗卫生信息化的理念、技术的更

新和进步做出贡献。
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（ＰＨＲ）［Ｊ］．Ｓｔｕｄ ＨｅａｌｔｈＴｅｃｈｎｏｌＩｎｆｏｒｍ，２０１３（１９２）：

９５６．

［７］ ＴａｎｇＰＣ，ＡｓｈＪＳ，ＢａｔｅｓＤＷ，ｅｔａｌ．Ｐｅｒｓｏｎａｌｈｅａｌｔｈｒｅ

ｃｏｒｄｓ：ｄｅｆｉｎｉｔｉｏｎｓ，ｂｅｎｅｆｉｔｓ，ａｎｄｓｔｒａｔｅｇｉｅｓｆｏｒｏｖｅｒｃｏｍｉｎｇ

ｂａｒｒｉｅｒｓｔｏａｄｏｐｔｉｏｎ［Ｊ］．ＪＡｍ ＭｅｄＩｎｆｏｒｍＡｓｓｏｃ，２００６，
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１３（２）：１２１１２６．

［８］ＢａｌｌＭＪ，ＣｏｓｔｉｎＭＹ，ＬｅｈｍａｎｎＣ．Ｔｈｅｐｅｒｓｏｎａｌｈｅａｌｔｈｒｅ

ｃｏｒｄ：ｃｏｎｓｕｍｅｒｓｂａｎｋｉｎｇｏｎｔｈｅｉｒｈｅａｌｔｈ［Ｊ］．ＳｔｕｄＨｅａｌｔｈ

ＴｅｃｈｎｏｌＩｎｆｏｒｍ，２００８（１３４）：３５４６．

［９］ ＹａｍｉｎＣＫ，ＥｍａｎｉＳ，ＷｉｌｌｉａｍｓＤＨ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｄｉｇｉｔａｌｄｉ

ｖｉｄｅｉｎａｄｏｐｔｉｏｎａｎｄｕｓｅｏｆａｐｅｒｓｏｎａｌｈｅａｌｔｈｒｅｃｏｒｄ［Ｊ］．

ＡｒｃｈＩｎｔｅｒｎＭｅｄ，２０１１，１７１（６）：５６８５７４．

［１０］张静，刘晓丹，吴世菊，等．我国社区居民电子健康档案应

用的ＳＷＯＴ分析［Ｊ］．中国全科医学，２０１０，１３（２２）：２４３８

２４４０．

［１１］吴思静，郭清．国内外电子健康档案的应用现状与发展困

境［Ｊ］．中国全科医学，２０１１，１４（２）：２２６２２８．

［１２］ＢａｈｇａＡ，ＭａｄｉｓｅｔｔｉＶＫ．Ａｃｌｏｕｄｂａｓｅｄａｐｐｒｏａｃｈｆｏｒｉｎ

ｔｅｒｏｐｅｒａｂｌｅｅｌｅｃｔｒｏｎｉｃｈｅａｌｔｈｒｅｃｏｒｄｓ（ＥＨＲｓ）［Ｊ］．ＩＥＥＥＪ

ＢｉｏｍｅｄＨｅａｌｔｈＩｎｆｏｒｍ，２０１３，１７（５）：８９４９０６．

［１３］ＢａｈｇａＡ，ＭａｄｉｓｅｔｔｉＶＫ．ＲａｐｉｄＰｒｏｔｏｔｙｐｉｎｇｏｆＡｄｖａｎｃｅｄ

ＣｌｏｕｄＢａｓｅｄＳｅｒｖｉｃｅｓａｎｄＳｙｓｔｅｍｓ［Ｊ］．Ｃｏｍｐｕｔｅｒ，２０１３，

４６（１１）：７６８３．

［１４］ＲｏｅｌｏｆｓｅｎＹ，ＨｅｎｄｒｉｋｓＳＨ，ＳｉｅｖｅｒｉｎｋＦ，ｅｔａｌ．Ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ

ＢｅｔｗｅｅｎＰａｔｉｅｎｔｓＷｉｔｈＴｙｐｅ２ＤｉａｂｅｔｅｓＭｅｌｌｉｔｕｓＩｎｔｅｒｅｓｔ

ｅｄａｎｄＵｎｉｎｔｅｒｅｓｔｅｄｉｎｔｈｅＵｓｅｏｆａＰａｔｉｅｎｔＰｌａｔｆｏｒｍ （ｅ

ＶｉｔａＤＭ２／ＺＯＤＩＡＣ４１）［Ｊ］．Ｊ ＤｉａｂｅｔｅｓＳｃｉＴｅｃｈｎｏｌ，

２０１４，８（２）：２３０２３７．

［１５］ＷａｇｎｅｒＰＪ，ＤｉａｓＪ，ＨｏｗａｒｄＳ，ｅｔａｌ．Ｐｅｒｓｏｎａｌｈｅａｌｔｈｒｅ

ｃｏｒｄｓａｎｄｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎｃｏｎｔｒｏｌ：ａｒａｎｄｏｍｉｚｅｄｔｒｉａｌ［Ｊ］．Ｊ

ＡｍＭｅｄＩｎｆｏｒｍＡｓｓｏｃ，２０１２，１９（４）：６２６６３４．

［１６］ＳｃｈｎｉｐｐｅｒＪＬ，ＧａｎｄｈｉＴＫ，ＷａｌｄＪＳ，ｅｔａｌ．Ｅｆｆｅｃｔｓｏｆａｎ

ｏｎｌｉｎｅｐｅｒｓｏｎａｌｈｅａｌｔｈｒｅｃｏｒｄｏｎｍｅｄｉｃａｔｉｏｎａｃｃｕｒａｃｙａｎｄ

ｓａｆｅｔｙ：ａｃｌｕｓｔｅｒｒａｎｄｏｍｉｚｅｄｔｒｉａｌ［Ｊ］．ＪＡｍ ＭｅｄＩｎｆｏｒｍ

Ａｓｓｏｃ，２０１２，１９（５）：７２８７３４．

［１７］中华人民共和国国家卫生和计划生育委员会．健康档案基

本架构与数据标准（试行）［ＥＢ／ＯＬ］．（２００９０５１９）［２０１３

１２１０］．ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｍｏｈ．ｇｏｖ．ｃｎ／ｍｏｈｂｇｔ／ｓ６６９３／２００９０５／

４０７０６．ｓｈｔｍｌ．

［１８］国务院法制办公室．国家卫生计生委关于《人口健康信息

管理办法（试行）》（征求意见稿）公开征求意见的通知［ＥＢ／

ＯＬ］．（２０１３１１０９）［２０１３１２１０］．ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｃｈｉｎａｌａｗ．

ｇｏｖ．ｃｎ／ａｒｔｉｃｌｅ／ｃａｚｊｇｇ／２０１３１１／２０１３１１００３９３５５９．ｓｈｔｍｌ．

［１９］刘俊武．筑牢个人信息的安全防线［Ｎ］．人民法院报，

２０１３８１４（２）

（收稿日期：２０１４１０１８　修回日期：２０１４１２１０）

·卫生管理·　　ｄｏｉ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７１８３４８．２０１５．１０．０４７

基于ＢＳＣ理论的地方科技查新机构的绩效评价指标体系构建研究


黄卓泳１，石　芸
２

（１．广东省医学学术交流中心／广东省医学情报研究所，广东广州５１０１８０；

２．重庆市卫生信息中心，重庆４０００１４）
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　　医学科技查新是医学科研管理的重要组成部分，为医学科

研项目的立项评估、成果验收及奖励、专利申请等提供客观的

文献学评价依据，避免科研工作的低水平重复，减少科研立项、

科技成果鉴定、奖励评定、专利申报等中的失准现象，提高科研

评审工作的评价水平，促进医学科研管理的科学化，越来越受

到医学科研人员、医学科研管理人员和医学科研管理机构的高

度重视［１２］。医学科技查新是一项技术性、专业性很强的工作，

对医学查新人员的素质要求较高。专业的医学科技查新人员

不尽应具备扎实的医学专业知识，具有较高的外语阅读、翻译

能力和熟练的计算机实际操作技能，掌握文献信息检索技巧；

同时还要具备较强的文献综合分析、判断能力，具有强烈的工

作责任心和良好的道德职业操守［３４］。在医学科技查新工作中

还应建立严格的专家审核制度。每位医学查新人员的知识都

是有限的，不可能熟悉医学各个专业领域的知识，面对医学专

科内容较专或新兴专业的科研课题，如不能准确理解课题内容

将影响查新质量，这就需要健全专家审核制度。专家审核制度

是确保查新结论科学、客观、公正的重要保障［５］。因此，医学科

技查新工作要求高、难度大，如何科学合理地对其进行管理，提

升工作效率和服务水平，是目前医学科技查新机构所面临的主

要问题。本文利用平衡计分卡（ｂａｌａｎｃｅｄｓｃｏｒｅｃａｒｄ，ＢＳＣ）理论

对影响医学科技查新绩效的各种因素进行分析，建立地方医学

科技查新站绩效评价体系，对地方医学情报机构中的医学科技

查新站的服务绩效进行定量评价。

１　ＢＳＣ概述

２０世纪９０年代，罗伯特·Ｓ·卡普兰（ＲｏｂｅｒｔＳ．Ｋａｐｌａｎ）

和戴维·Ｐ·诺顿（ＤａｖｉｄＰ．Ｎｏｒｔｏｎ）提出了ＢＳＣ分析方法，这

是一个具有重大创新意义的组织绩效评价和管理的战略性分

析工具。它以组织最终目标为核心，从财务、客户、内部流程和

员工学习成长４个维度来分析组织内部各层次人员在战略目

标及其每一个步骤中他们各自的使命和作用。每个维度分别

用一系列指标描述，通过因果关系相互结合，构成一个完整的

评价考核体系。在ＢＳＣ４个维度中，财务维度用于考核组织的

成本与效益；客户维度用于评价组织满足客户需求的能力；内

部流程维度用于分析组织内部工作流程的合理性及效率；员工

学习成长维度用于评价组织成员的业务能力和素质，这直接影

响组织价值的提升［６］。以高水平的文献信息检索为基础，经反

复筛选、鉴别，综合运用分析、对比等各种信息分析方法，为科

研管理部门的科研立项、成果评审等活动提供查新咨询服务，

是科技查新工作的本质，而这个过程正好涉及财务、内部流程、

员工学习成长和客户４个方面，因此可以将ＢＳＣ的理念引入

其中，构建适用于医学科技查新工作发展且行之有效的绩效评

估指标体系［７］。
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