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让千万周口人共享“健康红利”
———我市全力推进紧密型县域医共体建设综述

□记者 赵千里 李凤霞 宋馨/文 梁照曾/摄

“区里专家定期来坐诊，在家门口就能享受到优质服务。 ”近日，淮阳区郑集乡官路边村民李大爷说，他患腰疼病多年，前段时间病情突然加重，到卫生院就诊
时发现淮阳区第一医疗健康服务集团的大夫在坐诊，“现在，在家门口就可以请上级专家诊断，还省去了在大医院排队等待的烦恼，很方便。 ”李大爷高兴地说。

群众在基层医疗机构就医获得感的提升，得益于紧密型县域医共体的推进。 县域医共体建设，正在改变每一个周口人的就医体验。
2021 年，我市准确把握国家医改政策导向，认真贯彻落实全省高质量推进紧密型县域医共体建设会议精神，提升推广“郸城经验”，创新实施“53211”工程，

全力打造市级统筹、市县联动、数字赋能、医防融合、医养结合、分级诊疗的紧密型县域医共体建设，交出了一份出色的“周口答卷”。
2021 年 11 月 30 日，国家卫生健康委在北京召开新闻发布会，总结紧密型县域医共体建设试点成效，推广地方典型经验，周口市作为紧密型县域医共体建

设推进的唯一地市级代表参加发布会，介绍了全市范围工作进展成效。
这一殊荣的背后，是市委、市政府把建设“健康周口”作为一项重要的民生工程，坚持系统推进、精准靶向发力的生动实践；是人民群众获得感更足、幸福感更

可持续、安全感更有保障， “健康周口”成色更足的有力证明。

没有全民健康，就没有全面小康。
习近平总书记强调： 要把人民健康放
在优先发展的战略地位， 加快推进健
康中国建设。

近年来，随着医改的加快推进，群
众健康保障水平不断提升。但是，在脱
贫攻坚过程中发现，我市因病致贫、因
病返贫、因残致贫比例超过 80%，是脱
贫攻坚硬骨头中的“硬骨头”。

如何解决老百姓看病难、 看病贵
的问题？这是摆在市委、市政府领导面
前的一道民生考题。

民之所呼，我必应之。秉承为民之
初心与使命，市委、市政府牢记总书记
指示，以“谋人民健康之福，解群众疾
病之苦”为根本，以“健康周口”建设为
抓手，担当尽责，主动作为，把医共体
改革作为落实中央、 省委决策部署的
政治工程、 保障群众健康需求的民生
工程、 构建新型医疗服务体系的改革
工程， 加快推进紧密型县域医共体建
设， 为全市经济社会高质量发展营造
了良好的健康环境。

我市成立了由市委书记、 市长任
双组长， 市四大班子分管领导任副组
长的高质量推进紧密型县域医共体建

设领导小组， 负责研究制定全市医共

体建设的重大政策举措， 协调推进重
点工作任务；构建了“市委统筹、政府
主导、部门协同、县级落实”的推进机
制， 把医共体建设作为巩固脱贫攻坚
成果与乡村振兴有效衔接的重要举

措，创新实施“53211”工作模式（医疗、
医保、医药、医养、医改“五医联动”；改
革资金投入、分配、激励三项政策；建
好互联网医院、 医共体健康信息管理
两个平台；实施一项信息化支撑工程；
建立一个以医共体为主体的管理体制

和运行机制），全力推进紧密型县域医
共体建设。

在深入调查研究、 广泛征求意见
的基础上，市委、市政府多次召开医共
体建设研讨会，邀请国内、省内医共体
改革权威专家，认真评估充分论证，科
学制定实施意见。

2021 年 8 月 28 日， 我市召开高
质量推进紧密型县域医共体改革 （郸
城）现场会，对推进紧密型县域医共体
改革工作进行部署， 发出了全市推进
紧密型县域医共体建设的动员令。 动
员令发出后，各县（市、区）、各成员单
位认真贯彻落实市委、 市政府决策部
署，坚持高标准启动、高效率推进，紧
密型县域医共体体制机制不断完善，

基层医疗机构能力不断提升， 医共体
“四梁八柱”基本建立，市县联动的紧
密型县域医共体雏形初现。

2021 年 10 月 21 日，全市一体化
推进医药卫生体制改革工作会议召

开，“三集团一中心”揭牌仪式举行，推
动了市域与县域医共体高效对接。 “三
集团一中心”的成立，为加快打造市级
统筹、市县联动、数字赋能、分级诊疗
的紧密型县域医共体奠定了坚实基

础， 标志着我市在深化医药卫生体制
改革上迈出了实质性步伐、 在推进紧
密型县域医共体建设上取得了关键性

突破、在全面构建互联网+医疗健康服
务体系上获得了阶段性成果， 探索建
立了市县一体、线上线下一体、内外一
体的医疗服务新模式， 实现了全国优
质医疗资源与市域内医疗资源的完整

对接融合， 为周口千万人民搭建起了
共建共享的医疗服务平台， 全面开启
了周口医疗卫生事业发展的新篇章。

省第十一次党代会结束第二

天 ，省委常委 、市委书记安伟立即带
队实地观摩医共体建设 ， 并召开现
场会安排部署 “五医联动 ” 改革工
作 ，要求高标准 、严要求 、快节奏推
进 ， 确保按照时间节点完成医共体

改革的目标任务。
在工作推进过程中， 我市建立了

督导考评机制，坚持每周调度、月度评
估、定期督导，构建“市委统揽、政府主
导、部门协同、县级落实”的工作推进
机制， 为全市紧密型县域医共体建设
按下了“快进键”。

市委、市政府的高位推进，让老百
姓切实享受到医改释放的一波波健康

红利。
郸城县被国务院表彰为 2019年度

公立医院综合改革示范县。 如今，郸城
县乡乡都有中医馆、 村村都有中医室，
县乡村三级医疗机构人财物统管、责权
一体，小医院形成大整体，大整体构成
大市场，大市场撬动同仁堂，老百姓在
家门口就能吃到同仁堂的地道中药。

项城市县级医院与乡镇卫生院、
村卫生室完成信息对接，实现一键呼
叫，开辟绿色通道，通过远程心电、远
程影像 、远程会诊等手段 ，保证了救
治的黄金时间， 去年挽救了 41 名心
梗患者的生命， 避免了 53 名脑卒中
患者后遗症的发生。 其中一个乡镇卫
生院接诊的患者，从上报危急值到转
入县级医院导管室开始手术，仅用时
47 分钟。

如何让百姓在家门口享受更多优

质医疗服务？
利民之事、丝发必兴。我市在推进

紧密型县域医共体建设上出实招硬

招，打好政策组合拳，加速推进优质医
疗资源下沉和均衡配置， 让群众就医
更优质、安全、便捷。

市委、 市政府以深化全市一体化
医药卫生体制改革为统领，按照“市强、
县优、乡活、村稳”的改革要求，坚持全
市一盘棋思想，强化网格化建设布局和
规范化管理， 依托周口市中心医院、周
口市中医院、周口市妇幼保健院，分别
牵头组建中心医院健康服务集团、中医
院健康服务集团和妇幼保健院健康服

务集团 ，通过专家 、学科 、管理 “三下

沉”，纵向贯通市、县、乡、村四级医疗资
源，带动县级医院、乡镇卫生院、村级卫
生所和社区卫生服务中心能力、 效率、
质量“三提升”，不断做强市级医院、做
优县级医院、做活乡镇卫生院、做稳村
级卫生所。城市健康服务集团通过内部
设置“一办六部”与各县（市、区）医共体
高效对接， 与县域医共体通过专科联
盟、远程医疗协作、名医工作室建设等
方式，加快推进中医诊疗、胸痛、卒中、
创伤、危重症孕产妇救治、危重儿童和
新生儿救治、 慢性病管理等中心建设，
提升县域医疗服务水平，努力朝着疑难
杂症在市级医院救治、大病重病在县级
医院治疗、 常见病在乡镇卫生院就诊、
小病在村级卫生所和社区卫生服务中

心解决的目标迈进。
基层医疗要发展，人才是关键。目

前基层医疗机构严重缺乏专业技术人

员，存在招人难、留人难等问题。 为鼓
励人才下沉， 在市级医疗卫生机构支
持县域医共体建设、 与县域医共体协
同发展方面， 市政府出台了针对性措
施，大大提升了改革整体效果。市委深
改办联合人社、卫健部门联合下文，出
台 《关于支持紧密型县域医共体医疗
机构人才下沉的若干措施》， 鼓励市、
县级医院管理骨干到乡镇任职， 鼓励
专业技术人才到乡镇卫生院帮扶或担

任科主任、 专家人才到基层医疗机构
定期坐诊“传帮带”，鼓励市、县医师加
入家庭医生签约团队、 参与县域医共

体互联网会诊。文件明确规定，医共体
内取得中级职称以上的医务人员在乡

镇服务满一年，可优先或直接聘任；市
健康服务集团、 县医共体医院内医师
在晋升高级职称时“凡晋必下”，必须
到基层累计服务不少于一年。

编制部门和人社部门建立周转池

和人才库，在职称晋升、薪酬待遇等方
面激励上级医疗机构人才下沉帮扶，
确保下得去、留得住、用得好。

各类人才下沉， 大大提升了基层
医疗人才队伍的水平， 提高了基层医
疗机构服务能力， 初步实现了疑难杂
症在市级医院救治、 大病重病在县级
医院救治、常见病在乡村解决。
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郸城县中医院的医生在医

共体建设中开展远程问诊

医共体建设中的郸城县

巴集乡卫生院

打好“组合拳” 推动优质资源下沉

强化顶层设计 补齐服务短板


