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近年来我国经济快速发展袁但卫生服务的水平
和能力袁农村相比城市较为落后袁主要表现在院一是
农村卫生投入少袁服务网络不健全袁就医不方便曰二
是农民收入少袁小病不去看袁往往贻误成大病曰三是
农民自我保健意识差袁不太关注自身健康状况遥 同
时袁由于财政体制和管理机制的滞后袁基层医疗机
构及公共卫生机构缺乏主动服务意识袁对辖区居民
的健康状况掌握不全袁坐堂行医尧被动服务的观念
根深蒂固遥 因此袁农村卫生状况总体上还在低位徘
徊袁农民健康难以得到有效保障遥

一尧主要做法

依托现有条件袁在卫十一项目的支持下袁通过
专家指导和借鉴经验袁高淳区卫生局以全科医师服
务团队为切入点袁 逐步推进农村卫生事业发展袁促
进居民的健康改善遥

渊一冤政府全力推进袁组织保障是前提
高淳区卫生局高度重视服务团队工作袁多次召

开会议研究部署袁将该工作纳入到对各卫生机构的
年度考核中遥 邀请有关专家对各卫生机构负责人进
行培训遥 同时袁制定出台了叶高淳区全科医师服务团
队建设工作实施意见曳袁 指导各机构开展团队服务
工作遥 按照属地化管理原则袁建立起全科医师服务
团队袁 形成了以乡镇卫生院 辕社区卫生服务中心为

主体袁以区级疾控尧保健尧监督尧精神等卫生机构为
技术支持和依托袁 以村卫生室 辕社区卫生服务站为
基础袁 以服务团队为纽带的农村基层卫生服务网
络遥 管理体制如图 员所示遥

渊二冤加强绩效考核袁激励引导是关键
开展团队工作尧 提供上门服务是一项艰苦的任

务袁既要有精湛的业务素质袁又要有吃苦耐劳的奉献
精神袁因此袁建立有效的激励机制是保障这项工作长
期顺利实施的关键所在遥 一是将团队下基层服务作
为医务人员考核的重要依据袁与评先评优直接挂钩曰
二是团队长通过公开竞聘上岗袁 享受绩效考核附加
系数咱员暂曰三是将奖励性绩效工资的 圆园豫作为团队服
务考核资金袁 同时调节基金中提留一部分作为团队
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先进奖励和加班补助咱圆暂曰四是做好保障工作袁如提供
车辆尧工作餐等遥 通过这些措施袁充分调动了医务人
员参与和从事团队服务的积极性遥

渊三冤完善工作模式袁服务基层是重点
组建全科医师服务团队遥 主要分两个层次袁一是

区级公共卫生机构服务团队袁每队由 员耀圆名单位领导
成员和 缘耀愿名公共卫生医师组成袁全面负责其包干镇
公共卫生服务的业务指导尧 质量控制和任务落实曰二
是镇社区卫生服务中心服务团队袁每队由 缘耀愿名成员
组成袁包括全科医生尧全科护士尧公共卫生医师等相关
人员袁并将服务辖区的乡村医生纳入进来遥

明确团队服务内容和要求遥 全科医师服务团队
以责任辖区内居民的健康服务管理为主要任务袁承
担健康体检尧居民建档尧健康教育尧疾病防控尧慢性病
管理尧妇儿保随访等工作遥 服务团队做到野四个公
开冶袁即在村委会对外公示服务团队人员名单尧服务
项目尧服务时间尧联系电话遥 实现野四个转变冶袁即服
务对象由原来患病的个体向整个家庭转变曰服务形
式由坐堂行医向走进社区尧进入家庭转变曰服务内容
由单纯医疗向综合性服务转变曰服务模式由阶段性
治病向连续性服务转变咱猿暂遥 全科服务团队进社区实
行事前告知和持证上岗袁社区居民对公共卫生服务
团队和全科团队的知晓率达 员园园豫遥

完善团队服务工作模式遥 下基层就是要主动服
务群众袁真正把百姓需求放在第一位袁建立适应农村
实际的工作模式遥比如农村居民一般都是早出晚归袁
白天除老人外基本都在田间劳作袁因此袁团队主要利
用清早或晚上的时间上门服务遥 针对农村忌讳野白
大掛上门冶袁医务人员一般着便装服务袁或者选择村
卫生室或老人室作为服务地点遥

渊四冤广泛宣传发动袁群众支持是保障
深入推进全科医师服务团队工作袁必须取得服

务对象的支持和配合遥 当前袁群众对这一服务方式
还不太了解袁加之长期的惯性思维袁部分百姓还不能
完全接受袁甚至出现抵触现象袁也从侧面反映了社区
卫生服务加快推进的紧迫性遥 为此袁高淳区卫生局
在全区广泛开展宣传活动袁提高百姓的认知度遥 一
是通过电视等媒体进行报导袁包括新闻节目尧专题栏
目等曰二是在村卫生室尧村活动场所张贴宣传告示
等曰三是发放告居民书曰四是在患者就诊时由医务人
员对患者及其家属进行口头宣传告知等遥

二尧取得的成效

在区镇两级组建全科医师服务团队袁开展走村
入户的下基层服务袁实现了卫生服务供给的主动性尧

普惠性袁全区卫生服务状况得到有效改善遥
各社区卫生服务机构对自己的职责任务和公共卫

生的重要性有了明确的认识袁主动地将精力投入到基层
卫生工作中来袁在人员安排尧装备投入尧条件改善方面提
供保障遥 截止 圆园员源年袁全区共 愿个乡镇的 愿个卫生院
建立了 源缘个卫生服务团队遥 平均每个团队每周服务时
间为 圆天袁团队成员感觉工作量大约增加 圆园豫左右遥

基层卫生服务得到进一步规范袁 公共卫生防治
能力得到提升遥 圆园员猿年全区累计建立居民健康档案
圆愿援猿万份袁 全部实行电子化管理曰远缘岁以上老年人
健康管理率为 怨员援员豫曰 糖尿病患者规范化管理率从
圆园园怨年的 源缘援远园豫上升到 圆园员猿年的 愿远援园豫袁圆园员猿年
糖尿病患者血糖控制率达到 源愿援愿豫曰 高血压患者规
范化管理率从 圆园园怨 年的 愿远援员豫上升到 圆园员猿 年的
怨园援圆豫曰重性精神疾病患者规范化管理率从 圆园园怨年
的 远缘豫上升到 圆园员猿年的 愿圆援源豫遥

卫生服务绩效指标不断改善遥与 圆园园怨年相比袁愿
家卫生院的门诊和住院人次数都有了大幅增长袁
圆员豫的住院患者选择在卫生院和社区中心就医袁门
诊和住院患者满意度都在 愿园豫以上遥

三尧经验与体会

随着城乡一体化的推进和居民生活水平的不断

提高袁 坐等患者前来就诊的服务模式已不能满足当
今社会的需求袁组建全科医师服务团队袁深入开展主
动服务尧上门服务是卫生事业发展的必然趋势遥通过
主动服务模式袁不仅让患病人群能得到早发现尧早治
疗袁也可以使健康人群提高健康意识袁同时也为制定
科学合理的卫生决策提供现实依据遥在现阶段袁进一
步加强全科医师服务团队建设袁 需要完善团队的管
理和运行机制袁积极推进镇尧村一体化管理袁加强各
级公共卫生服务提供机构袁 特别是基层医疗卫生机
构的责任意识尧服务意识尧规范意识袁培育广大农村
居民主动接受服务的观念袁 不断探索更加有效的工
作模式袁提高农村卫生服务利用的可及性遥
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