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卫生健康事业高质量发展急需信息化“领航”
因丁思月 /整理

近日，国家卫生健康委、国家中医

药管理局、国家疾控局联合发布关于印

发《“十四五”全民健康信息化规划》

（以下简称《规划》）的通知。

“十四五”时期是全民健康信息化

建设创新引领卫生健康事业高质量发

展的重要机遇期，也是以数字化、网络

化、智能化转型推动卫生健康工作实现

质量变革、效率变革、动力变革的关键

窗口期。为抢抓信息革命机遇，加快全

民健康信息化建设，培育行业发展新动

能；为实施健康中国战略、积极应对人

口老龄化战略、构建优质高效的医疗卫

生服务体系提供强力支撑，国家卫生健

康委联合国家中医药管理局和国家疾

控局根据全民健康信息化工作面临的

新形势新任务，坚持“统筹集约、共建

共享，服务导向、业务驱动，开放融合、

创新发展，规范有序、安全可控”的基

本原则，以引领支撑卫生健康事业高质

量发展为主题，编制印发上述《规划》。

实施路径更清晰

“全民健康信息化作为卫生健康领

域重要的基础性工程，既是深化医改的

重要任务，也是重要驱动力。”国家卫

生健康委规划发展与信息化司司长毛

群安表示，随着我国卫生健康行业政

府职能的转变，全民健康信息化的概念

经历了从卫生信息化、人口健康信息化

到全民健康信息化的演变。

毛群安表示，经过近 40 年的建设

和实践，我国全民健康信息化建设成效

显著。但必须认识到，我国全民健康信

息化在基础设施、共享应用、投入保

障、网络安全等方面还存在短板与弱

项，“数字鸿沟”“数据壁垒”依然存在，

网络安全形势严峻复杂，数据治理能力

有待进一步提升。

“由于医疗服务的复杂性、服务流

程的多样性、服务对象的广泛性、医疗

数据的敏感性，医疗健康信息的互通共

享仍然是一个有待攻克的难题。我国

目前仍处在探索发展、摸索经验的关键

时期。”毛群安说。

除此之外，毛群安强调，疫情发生

以来，为了便利人员安全有序出行，国

家卫生健康委会同有关部门在较短时

间内汇聚形成了全国核酸检测结果数

据库、全国新冠病毒疫苗接种数据库，

公众可以通过国务院客户端、国家政

务服务平台以及各地健康码查询本人

的核酸检测结果、新冠病毒疫苗接种

记录。“这个工作的开发利用也给我们

一个启示，就是医疗健康信息的互通

共享，一定要以应用场景为驱动，不能

片面的贪大求全。”

“‘十四五’时期是我国推进全民健

康信息化建设、创新引领卫生健康事

业高质量发展的重要机遇期，也是数

字化、网络化、智能化加速应用于卫生

健康领域的关键窗口期。在此背景下，

《规划》为全民健康信息化建设作了顶

层设计，明确了方向目标，理清了发展

思路。”毛群安表示。

统筹集约是重要原则

《规划》将“坚持统筹集约，共建共

享”作为重要原则之一，将“集约建设

信息化基础设施支撑体系”作为主要

任务之一，提出以构建大平台、大系

统、大目录为导向，加快信息化建设统

筹，加强信息化基础设施集约化建设，

巩固政务信息系统整合成果，进一步

破除数据共享壁垒，使数据共享通道

畅通，推进数据全生命周期管理。

“2021年 5月，中共中央办公厅、国

务院办公厅印发的电子政务相关文件强

调，要坚持数据驱动、集约发展，建成结

构合理、全面覆盖、集约高效的电子政务

基础设施。同年 12月，国家发展改革委

印发《“十四五”推进国家政务信息化规

划》，一再提到坚持集约建设、集中部署、

统一管理，提升协同化智能化水平等内

容。”中国信息协会特约副会长何华康

认为，集约建

设政务信息

化系统是政

务信息化建

设的重要原

则之一。

《规 划》

指出，全民健

康信息平台

采用“国家和

省两级部署”

的总体框架，支持国家、省、市、县四级

应用，是最大的集约化。对此，何华康

表示，在省级平台上建设市、县的虚拟

化工作平台，既可以节约大量建设和运

行费用，避免人才、资金等方面的制

约，又有利于数据的汇聚共享和利用。

“建立统一的运维系统、统一的门户

界面是集约化建设的重要内容，必须在

整合现有系统的基础上开展。同时，保证

依赖信息系统支持的业务工作不会因整

合而造成连续性受损。因此，可以考虑分

层次逐步建设。”毛群安指出。

具体而言，集约化建设可分为 3个

层次：推进基础设施层的集约化、数据

资源层的集约化、应用支撑层的集约

化。“各地各单位可以根据不同条件和

需求，选择逐步实现 3 个层次的集约

化，或者一步到位建成各个层级的信息

化平台。”毛群安说。

坚决守住网络安全底线

国家卫生健康委高度重视医疗卫生

机构网络安全管理，党的十八大以来，制

定印发《国家健康医疗大数据标准、安全

和服务管理办法（试行）》《医疗卫生机构

网络安全管理办法》，建立卫生健康行业

网络信息与数据安全责任制，制定应急

预案；组建网络安全专家队伍，加大培训

力度，开展安全监测，切实提升了全行业

网络安全保障水平。

《规划》在对我国“十四五”时期全

民健康信息化发展作出的部署安排中，

针对网络安全提出系统化要求。中国

医学科学院阜外医院副院长赵韡指出，

《规划》指明卫生健康行业网络与数据

安全的重要作用，明确将“统筹发展和

安全”作为指导思想；提出将“坚持规

范有序，安全可控”作为基本原则之

一；要求树立科学的网络安全观，坚持

发展与安全并重。从制度规范的顶层

设计出发，参照国家网络安全法律法

规，完善网络安全和数据安全制度，加

大网络安全投入，不断完善网络安全和

数据安全综合防范体系。

此外，《规划》还标明了关键点，对

关键信息基础设施安全、数据安全防

护能力、密码安全免疫体系提出系列

要求。《规划》要求，聚焦关键信息基础

设施安全，落实数据出境安全管理制

度；制定数据分类分级指南，确定核心

数据、重要数据和一般数据目录，提出

相应保护的管理要求和技术措施；构

建行业网络可信体系，全面推广商用

密码应用，完善卫生健康行业商用密

码应用体系。

全国建成 1700多家互联网医院，7000多家二级以上公立医院接

入区域全民健康信息平台，260多个城市实现区域内医疗机构就诊“一

卡（码）通”，2200多家三级医院初步实现院内互通。

目前，国家卫生健康委在全国 31个省份开展“5G+ 医疗健康”创新

试点项目 987个，在上海、浙江、安徽等 15个省份开展医学人工智能应

用和社会治理实验，在北京、山东、海南等 12个省份开展区块链创新应

用试点，均取得阶段性成效。

在山东，当地积极应用健康医疗大数据，提倡“百姓少跑腿、数据多

跑路”，已经发放电子健康卡 1.49亿张，93.2%的二级以上公立医院开

展了线上惠民便民服务，切实提高群众看病就医获得感。
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