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严格按照《关于做好2020年春节假期后就诊高峰工作的通知》
（国卫办医函〔2020〕86号）等要求，加强门诊诊室感染防控

门诊值班医师进入更衣室，实施手卫生

穿工作服，戴工作圆帽、医用外科口罩

由分诊护士或导医导诊人员引导患者有序候诊，优先安排预约诊疗患者就诊

（河南省卫生健康委员会医政医管处供稿）

■河南省医疗机构内新冠病毒100个感染防控流程

门诊诊室感染防控流程（参考）（40）

门诊值班医师进入更衣室，实施手卫生

进入更衣室，摘除医用外科口罩、工作圆帽，弃置于医疗废物装放容器内

工作人员进入更衣室，实施手卫生，穿工作服，戴工作圆帽、医用外科口罩

开始工作

严格控制诊间加号，引导患者错峰就诊，优先安排预约诊疗患者就诊

工作人员指导候诊患者（含陪同人员）正确佩戴口罩，有序候诊

询问患者有无发热和/或呼吸道症状、流行病学史

无发热和/或呼吸道症状、无流行病学史

候诊区候诊

严格管控候诊区域，认真执行“一人一诊
一室”或实施“一医一患”

近日，河南省卫生健康委员会
下发《2021 年全省卫生健康重点工
作安排》，其中在强化医院运行管理
中，提到要精准推进二级以上医疗
机构电子病历系统建设，努力实现
全省60%三级医院通过电子病历系
统应用水平5级省级初评，60%二级
医院通过电子病历系统应用水平4
级评价。

那么，什么是电子病历分级评
价 ？ 电 子 病 历 分 级 评 价 有 何 要
求？电子病历评价如何记分？电
子病历 0 级到 8 级有何差别？针对
医疗机构关心的这些问题，河南省
卫生健康委员会医政医管处进行
了解读。

一、什么是电子病历分级评价？
这是一种依据数据进行评估的

客观评价方法，电子病历分级评价
的全称是电子病历系统应用水平分
级评价。在评价体系里，确定了医
疗工作流程中的 10 个角色及各个
角色的共计39个评价项目，项目分
为基本项和选择项。基本项拥有一
票否决权，如果不满足目标等级的

基本项要求，将无法进行申报级别
的评定；选择项允许医疗机构根据
自身情况有选择地开展建设，只需
要满足申报等级要求的部分项目即
可。

二、电子病历分级评价有何要
求？

电子病历级别从 0 级到 8 级，
共 9 个级别。此表为电子病历不
同级别对基本项目数、选择项目数
与评价总分的要求。从表中可以
看出，基本项目数随着评价等级的
升高逐渐增加，选择项目数随着等
级的升高逐渐减少，也就是必做题
增多了，选做题减少了，难度增加
了。这就如考大学一样，想上更好
的学校，就要考出更高的分数。

三、电子病历评价如何记分？
39个项目中每单项综合评分=

功能评分×有效应用评分×数据质
量评分。

基本项目是电子病历系统中的
关键功能，电子病历系统应用水平
分级评分标准中列出的各个级别的
基本项是医疗机构整体达到该级别

所必须实现的功能，且每个基本项
目的有效应用范围必须达到80%以
上，数据质量指数在 0.5 以上。例
如，医疗机构电子病历系统达到第3
级，则电子病历系统中列为第 3 等
级的 14 个基本项目必须达到或超
过第 3 级的功能，且每个基本项目
的评分均必须超过3×0.8×0.5=1.2
分。

四、电子病历0级到8级有何差
别？

医嘱是电子病历的核心，以
“病房医师”中“病房医嘱处理”项
目为例，对比一下 0 级到 8 级的具
体要求：

0级：纯手工，没有信息系统。
1级：计算机化医生医嘱录入系

统。
2级：医嘱信息可以传给护士来

查看及执行。
3级：要求医生根据医嘱项目字

典来开立，并将医嘱信息传给护士
和治疗、药剂等业务科室。

4级：要求开立医嘱时可以查询
到相关药物说明，并要求医嘱中检

查、检验、药品等信息都可以传送到
对应的执行科室。

5级：要求医嘱数据在院内统一
管理，对医嘱、药物有权限及分级管
理。

6级：要求医嘱自开立到执行全
流程闭环管理，并要求实现高级知
识库自动核对并给出提示。

7级：要求开立医嘱时可以查阅
患者在本机构的全部医疗信息和在
其他机构的相关记录。

8级：要求可共享和集中展示患
者在机构内部、外部的各类医疗与
健康信息。全面整合医疗、公共卫
生、健康监测等信息，完成整合型医
疗服务。

纵览从 0 级到 8 级的医嘱要求
变化，可以明显看出更规范、更智
能、更互通的评价标准意义所在，那
就是以信息化建设为抓手，持续推
进医疗过程中电子病历系统应用水
平，提高效率，规范流程，保障医疗
质量安全。

（材料由河南省卫生健康委员
会提供）

一图读懂电子病历分级评价

等级

0级

1级

2级

3级

4级

5级

6级

7级

8级

内容

未形成电子病历系统

独立医疗信息系统建立

医疗信息部门内部交换

部门间数据交换

全院信息共享，初级医疗决策支持

统一数据管理，中级医疗决策支持

全流程医疗数据闭环管理，高级医疗决策支持

医疗安全质量管控，区域医疗信息共享

健康信息整合，医疗安全质量持续提升

基本项目数
（项）

5

10

14

16

20

21

22

22

选择项目数
（项）

20/32

15/27

12/25

10/23

6/19

5/18

4/17

4/17

最低总评分
（分）

28

55

85

110

140

170

190

220

电子病历系统整体应用水平分级评价基本要求

注：选择项目中“20/32”表示32个项目中需要至少20个项目达标。

严格执行“一人一诊一室”或实施“一医一患”

疫情期间，对于符合条件的慢性病、老年病患者，处方用量可以适当
延长，减少患者来院就诊次数

值班医师详细询问就诊患者有无发热和/或呼吸道症状、流行病学史

无发热和/或呼吸道症状、
无流行病学史

有发热和/或呼吸道症状、
有流行病学史

按常规就诊流程诊治 指导患者（含陪同人员）正确佩戴医
用外科口罩

工作结束，参照流程25、26对诊室物体表面及环境等进行终末清洁消毒处理

安排专人将患者引导至
预检分诊点或发热门诊

79.医疗机构医疗废物
运送人员在医疗废物运送中
应注意什么？

医疗机构医疗废物运送
人员在医疗废物运送中应注
意：

（1）应由专人及时收集运
送。收集运送人员应规范着
装、防护到位，穿专用工作服、
专用工作鞋，戴工作圆帽、医
用外科口罩、橡胶手套。

（2）运送医疗废物应使
用符合要求的专用密闭转运
车或周转箱或周转桶，防渗

漏、防遗撒（洒）、无锐利边
角、易于装卸和清洁、消毒，
且标识规范。

（3）每日从医疗废物产
生科室（部门），将分类包装
的医疗废物，按照规定的时
间和路线运送至本单位指定
的医疗废物暂存处的暂存间
内。

（4）在运送医疗废物前，
应当检查包装袋或者容器的
警示标识、标签及封口是否
符合要求，不得将不符合要
求的医疗废物运送至医疗废

物暂存处。
（5）在运送医疗废物时，

应当防止造成包装袋或容器
破损和医疗废物的流失、泄
漏及扩散，并防止医疗废物
直接接触身体。

（6）每日运送工作结束
后，应当对运送工具（密闭转
运车或周转箱或周转桶）及
时进行清洁和消毒。清洗和
消毒运送工具时，应加穿防
水围裙、戴防雾型护目镜、穿
胶靴等防护用品。

80.医疗机构建立医疗

废物暂存处的要求有哪些？
医疗机构建立医疗废物

暂存处的要求有：
（1）应远离医疗区、食品

加工区、人员活动区和生活
垃圾存放场所，方便医疗废
物运送人员及运送工具、车
辆的出入。

（2）应设专（兼）职人员
管理，防止非工作人员接触
医疗废物。

（3）应设置工作人员更
衣室、登记室，清洁转运车存
放间、医疗废物暂存间；配置

便于车辆冲洗消毒的用具、
排水管道；污水应排入医疗
机构污水处理系统。

（4）设有明显的医疗废
物警示标识和“禁止吸烟、饮
食”标识。

（5）工作人员更衣室、登
记室手卫生设施配置有效、
齐全、使用便捷（流动水洗手
池、非触摸式水龙头开关、干
手设施、手消毒剂）；有手卫
生相关宣教、图示（WHO手
卫生五个时刻、手卫生流程
示意图）。

河南省医疗机构医疗废物综合管理100问（79~80）

本报讯 （记者陈述明 通讯员李
伟琳）近日，为进一步提高群众的健
康水平，增强群众的健康意识，濮阳
市人民医院在龙都广场开展“爱周
六”义诊志愿服务活动。

“龙都广场公益医院”义诊常态
化，天天有专家。濮阳市人民医院肾
内科专家寿先进和护士赵莉莉近日
坐诊广场公益医院。

早上 9 时，义诊正式开始。医务
人员有条不紊地开展问诊、检查、诊
断、宣教等工作。两名护理志愿者认
真地为群众测血糖、量血压，并引导
数据异常群众就医。全科医学科、普
外科的两名医生耐心细致地解答群
众提出的各类健康问题，讲解疾病知
识和处理方法，并积极宣传当前疫情
防控的要求和个人防护措施。

本报讯 （记者刘 岩 通讯员
张 丽 海 燕）2 月 25 日下午，灵
宝市第一人民医院召开 2021 年工
作会议，回顾了 2020 年度各项工
作，部署 2021 年度工作目标任务
和重点工作。

灵宝市第一人民医院负责人
强 调 ，2021 年 ，医 院 要 以 创 建 三
级医院为目标，加快胸痛、创伤、

卒中三大中心建设，进一步完善
学 科 体 系 ，夯 实 医 院 发 展 基 础 ，
全力推进医保总额预付制度；积
极推进基础设施服务项目建设，
推进现代医院管理制度建设，拓
展医疗服务空间，加强质量管理，
全面提高医疗服务运行效率，持
续提升医院内涵质量建设，加大
信 息 化 建 设 力 度 ，开 创“ 智 慧 医

院 ”新 格 局 ，保 障 医 院 安 全 高 效
运 行 ，全 力 打 造 县 域 医 疗 中 心 ，
确 保患者就医安全，为全市人民
保健康、谋福祉。各副院长及相
关科室负责人签订了 2021 年度党
风廉政建设等目标责任书。医保
科负责人做医保工作分析报告，神
经外科、内镜科负责人分别进行表
态发言。

2 月 26 日（农 历 正 月 十
五），在商丘市立医院新门诊一
楼，猜中灯谜者正在领取精美
小礼品。元宵节当天，商丘市
立医院举行猜灯谜、手工制作
元宵等活动，该院的干部职工、
患者及患者家属积极参加。该
院准备了200余条谜语，内容涵
盖科普、人文、医药、地理等知
识，既有娱乐性，又有知识性。

赵忠民 钟 敏/摄

濮阳市人民医院

志愿服务受欢迎

灵宝市一院开创“智慧医院”新格局

门诊值班医师感染防护流程（参考）（41）

穿工作服，戴工作圆帽、医用外科口罩，进入诊室

严格执行“一人一诊一室”或实施“一医一患”

工作期间严格遵循“手卫生指征”实施手卫生

听诊器每次使用后，其胸件用75%酒精棉片或酒精棉球擦拭消毒

工作结束，整理用物，实施手卫生

脱去工作服，实施手卫生

离开诊区

呼吸内科门诊感染防控流程（参考）（42）

疫情防控期间，结合实际增加呼吸内科门诊医师、分诊护士等

对符合条件的慢性病、老年病患者，处方
量可以适当延长，减少患者来院次数

工作期间，严格遵循“手卫生指征”实施
手卫生

听诊器每次使用后，其胸件用75%酒精棉
片/酒精棉球擦拭

工作结束，参照流程25、26对分诊台及周边环境进行终末清洁消毒处理

有发热和/或呼吸道症
状、有流行病学史

由导医导诊人员或志
愿者将患者引导至预
检分诊点或发热门诊

根据数据质量评价要求
得到相应的指数
范围0~1

单项综合评分=功能评分×有效

应用评分×数据质量评分

功能评分 该项功能达到几级要求
功能评分取对应的数字
范围0~8

有效应用评分

数据质量评分

项目在医院实际有效
应用比例的比值
范围0~1


