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□ 青海日报记者 郭 靓

没有全民健康，就没有全面小

康。

党的十八大以来，伴随着健康

青海建设的全面推进，青海省主要

健康指标与全国平均水平的差距进

一步缩小，人民群众健康水平明显

提升；

通过十年来的探索实践，覆盖

全省的基本医疗服务、基本医疗保

障、基本药物供应和基本公共卫生

服务体系基本建立；

如今，青海的医疗卫生队伍日

益壮大，不断为人民群众提供着全

方位全周期的卫生健康服务。

回首这十年，青海把推进卫生

健康事业高质量发展作为全省各族

群众最根本的民生福祉，全省人均

预期寿命增至 73.96 岁，孕产妇、婴

儿、5 岁以下儿童死亡率分别下降

9.4%、15.4%和 9.1%，居民个人卫生费

用 支 出 占 比 由 33.01% 下 降 到

24.9%……人民群众卫生健康获得

感、幸福感、安全感指数大幅提升。

综合医改
破解群众“看病难、看病贵”

自 2009 年新一轮医改实施以

来，特别是 2015 年青海省被列为全

国首批综合医改试点省以来，按照

党中央国务院的总体部署，省委省

政府高度重视，将综合医改作为全

省三大“国字号”改革之一，紧紧围

绕解决人民群众“看病难、看病贵”

的突出问题，坚持医疗、医保、医药

协调联动，努力让城乡居民享受到

更加安全有效、方便普惠的医疗卫

生服务，人们生活有了巨大变化。

破解群众“看病难”的问题，最

现实的办法就是采取分级诊疗制

度。 2013 年 10 月 1 日起，青海率先

全面实施覆盖省、市（州）、县、乡四

级医疗机构的分级诊疗制度。近年

来，通过推动优质医疗资源扩容、组

建多种形式医联体、加大精准化对

口帮扶等措施，引导优质医疗资源

和技术下沉，不断巩固具有青海特

色的分级诊疗制度，加快建立科学

合理就医新格局。

在推进省、市（州）、县、乡医疗

机构综合改革进程中，全省组建 46
个县域紧密型医共体、39 个专科联

盟，县域内住院量占比达到 70%以

上。建设中藏医综合服务区（中藏

医馆）439 个，全省 100%的社区卫生

服务中心、97.3%的乡镇卫生院能够

提供中藏医药服务。85%的基层医

疗卫生机构开通远程会诊，老百姓

在家门口就能享受到优质的医疗服

务。

缓解群众“看病贵”的问题，一

直是青海深化医改的重要目标。我

省始终将构建一张覆盖全省的保障

网、实现人人享有基本医疗保障作

为医改工作的着力点来抓，目前，全

省基本医疗保险参保人数 552.74 万

人，参保率持续稳定在 98%以上。以

基本医疗保险为主体，大病医疗保

险为补充，医疗救助为托底，医疗互

助、应急救助、商业健康保险、慈善

救助等共同发展的多层次医疗保障

制度体系初步建立，城乡居民医疗

保障水平大幅提升。

同时，青海还把建立和扩大基

本药物制度，作为缓解群众看病贵

的有效途径，从根本上结束以药补

医的历史。实行药品耗材集中带量

采购和省际联盟采购，通过国家、省

际联盟和省级集中带量采购，累计

共招采 363 个药品、15 种医用耗材，

价格平均降幅在六成以上，就医患

者用药负担明显减轻。

基层医疗
增强各族群众健康福祉

健康，连着千家万户的幸福。

对于地处青藏高原的青海来说，各

族群众的卫生健康问题，既是影响

致富的重要因素，也关乎着群众的

获得感、幸福感、安全感。

全省卫生健康事业发展不充分

不平衡，优质卫生资源总量不足、结

构不优、分布不均，县域内群众特别

是偏远地区群众看病难、看病贵，高

原气候对人体健康的不良影响……

保障基层群众的生命健康安全，成

为我省卫生健康工作的重点。

为满足广大基层群众便捷就医

的需求，青海根据地域特点和发展

需要，将全省 354 所基层医疗卫生机

构纳入远程会诊覆盖范围。果洛藏

族自治州区域整体卫生信息化建设

入选国家卫生健康委信息化建设典

型案例，运用信息化手段破解基层

优质医疗资源短缺突出难题的探索

稳步推进。青海省人民医院、海西

州人民医院等 5 家机构获批互联网

医院，填补了我省无互联网医院的

空白。

远程医疗服务推动青海各级医

疗机构间医疗、教学、科研、管理资

源的联网互动，带动青海区域医疗

服务能力的整体提升，不仅大幅降

低了诊疗费用，还降低了因病致贫、

因病返贫的几率，实现了患者“少跑

路、看上病、看好病”的目标。

同时，以卫生人才“组团式”援

青工作为契机，充分发挥对口支援

省市优质医疗资源的优势，通过帮

扶等方式，在诊疗技术、临床科研、

学科建设、精细化管理等方面，为受

援地区医疗卫生服务水平带来全面

提升，先后带教培训我省医疗卫生

人才 2916 人，推广新技术 241 项，进

一步筑牢青海医疗卫生健康服务

网。

在持续巩固“青南支医”工作成

效基础上，启动实施“环湖支医”行

动，由省级 12 家三级公立医院选派

100 名支医队员，支援环湖地区 7 家

州级公立医院和 13 家县级公立综合

医院。

通过省内优质医疗资源下沉，

推动环湖地区医疗机构服务能力提

质增效，推进环湖地区州县二级医

院显著提升常见病、多发病和危急

重症的医疗服务能力，促进学科建

设和人才培养，降低患者外转率，深

化分级诊疗制度，让患者不用再为

求医问药舟车劳顿、千里奔波，在家

门口就能得到有效救治。

健康青海
为高原百姓铸造健康之盾

只有构建起强大的公共卫生体

系，才能切实为维护人民健康提供

有力保障。近年来，健康青海行动

扎实有力推进，全民健身、合理膳食

等健康生活方式深入推广，29 万名

高血压、7 万名糖尿病患者纳入健康

管理，规范管理率超过 70%，癌症高

危人群早期筛查和健康干预持续开

展，全民关注健康、追求健康的社会

氛围日益形成。

深入开展老年友善医疗机构创

建工作，全省 40 余万 65 岁以上老年

人获得免费体检和健康指导。积极

发展托育机构建设，全省备案托育

机构增加至 65 家，实现市州全覆盖，

“一老一小”健康保障更加有力。

完成农牧区妇女“两癌”筛查

19.32 万例，农牧区妇女增补叶酸 5.6
万人，为 11.7 万名婴幼儿免费提供

营养包，母婴安全五项制度巩固落

实，新生儿疾病筛查扩展到 51 个病

种，妇女儿童的权益得到有效保障。

多年以来，在省委省政府坚强

领导和各地区各相关部门共同努力

下，青海通过实施鼠疫、包虫病、布

病、地方病“十二五”“十三五”行动

计划及地方病防治专项三年攻坚行

动计划，实现碘缺乏病、大骨节病、

饮水型砷中毒、饮水型地方性氟中

毒消除和控制目标，取得了连续 10
年全省未发生人间鼠疫疫情的历史

最好成绩。

如今，包虫病严重流行态势得

到遏制，全省人群患病率由 2012 年

的 0.63%下降至 0.17%，省内普通包

虫病患者基本能够实现查病救治

“零负担”。大骨节病、克汀病连续

11 年、13 年没有新发病例，重点地方

病控制率和消除率均达到 100％，地

方病防治取得历史性成就。

尤其值得一提的是，2020 年以

来，省委省政府高度重视新冠肺炎

疫情防控工作，坚持“人民至上、生

命至上”，依法科学精准防控新冠肺

炎疫情，慎终如始落实、落细、落精

疫情防控处置措施，快速处置省内

疫情，统筹推进疫情防控处置和经

济社会发展，稳步推进新冠病毒疫

苗接种，加强宣传督导，防控合力不

断形成。

让青海人民生活得更健康、更

幸福，是卫生健康事业发展的核心

目标。十年来，全省卫生健康系统

始终不忘“砥砺奋进健康路、改革发

展惠民生”的初心，将医者仁心、护

佑健康融入江源大地，不断增进人

民健康福祉，奋力谱写新时代青海

更加出彩的健康篇章。

护佑高原人民健康谱写青海出彩篇章

远程会诊，智慧医疗。 青海日报记者 李娜 摄
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