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1102 焦点
莘庄社卫一个多月转诊 448人次，接近去年全年的量

上级医院号源下沉，患者更方便了

| 448与 470

“最多的一天，转了 35人。”
在莘庄社区卫生服务中心的会议室里，胡

晓炜点开工作电脑里的“上海市分级诊疗管理
系统”，进入相关页面，中心的转诊信息一目了
然。
记者看到，转诊医院有瑞金医院、第九人民

医院、眼耳鼻喉医院等。按转诊人次排序，居前
三的转诊医院分别是闵行区中心医院、中山医
院、龙华医院。
不比不知道，一比吓一跳。
在一个多月的时间里，莘庄社区卫生服务

中心的转诊数据就达到 448人次。而去年一年，
中心的全部市级转诊量也不过 470人次。
“五一之前，每日的转诊量还是个位数，小

长假之后，日转诊量就攀升至两位数，”直线上
涨的数据，让胡晓炜看到了政策效应在切切实
实地释放，“说明政策真正落到了老百姓、签约
居民的需求上。”
2011年上海试点家庭医生制度，并于 2015

年推行“1+1+1”医疗机构组合签约，旨在通过
与居民建立更紧密、符合居民就诊习惯的签约
关系，为居民提供综合、连续、全程的健康管理
服务。
“本次号源下放，撬动了分级诊疗的关键

点，进一步‘赋能’‘赋权’家庭医生，确保到社
区就诊的居民，在遇到社区解决不了的疾病问
题时，能通过家庭医生顺利转诊上级医院。”胡
晓炜表示。
本次上级医院下沉到社区的号源，包括普

通、专病、专家、特需等，总量比例不低于 50%。
在目前社会面预约渠道和预约时间不变的基础
上，经过社区医生初步诊断，可以为签约患者预
约早于社会面 5天的门诊号源。如果患者病情
需要，社区医生还可以预约开诊前 2天的门诊
号源。

家庭医生签约让居民有一位医生朋友，而
优先预约号源让家庭医生有一群专家朋友。胡
晓炜认为，二三级医院门诊号源优先向社区卫
生服务中心开放，让家庭医生有更多上级医院
专家的资源、服务链接，让家庭医生有能力、
有动力“小病当能手、大病当参谋”，必将释放
基层卫生服务“红利”，推动分级诊疗更好发
展。

| 首诊与转诊

几天前，72岁的凌阿姨也来到周小娟的诊室。
“病人有点紧张，”周小娟说，自述反复胸

痛胸闷，考虑到她有冠心病，就建议她去中山医
院做冠脉 CT进一步了解病情。通过市级分级
诊疗平台，周小娟为凌阿姨预约了中山医院心
内科的门诊号。
分级诊疗体系可以概括为 16个字：基层首

诊、双向转诊、急慢分治、上下联动。其中，第一
个环节就是基层首诊。
莘庄社区卫生中心家庭医生科科长李云贺

介绍说，签约家庭医生、首诊在社区是转诊的前
提。换言之，如果你没有签约家庭医生，就无法
通过家庭医生来转诊预约上级医院 “一号难
求”的专家号；签约家庭医生的市民，先通过家
庭医生的诊疗，确有必要才进入转诊流程。
胡晓炜透露，为了规范转诊流程，发挥家庭

医生分级诊疗和精准转诊的作用，中心对全体
家庭医生进行了培训，明确了四类患者可以转
诊：一是诊断不明确，需进一步明确诊断的疾
病；二是诊断明确，但患者出现新的症状、体征
变化，社区缺乏相关检查检验及治疗手段；三是
超出医疗机构诊疗范围的；四是存在其他较为
复杂病情的。
莘庄社区卫生服务中心还成立有“工作专

班”，由中心家庭医生科、门诊办公室、信息科
及家庭医生组成，工作专班定期组织会议，对转
诊数据进行分析，不断优化转诊流程，提升签约
居民转诊体验。
对于社区卫生服务中心而言，转诊绝非

“一转了之”。
胡晓炜和同事们不仅关注每日的居民转诊

预约数据，而且高度重视对转诊预约的“质量
控制”。“不能瞎转，要把真正有需求的居民转
上去，才能发挥分级诊疗实效。”
中心关注居民在上级医院的就医感受度。

比如通过回访，了解从社区转诊至上级医院的
患者是否能享受到“优先就诊、优先检查、优先
住院”的“三优服务”。此外，中心也密切关注
居民“下转”回到社区的情况。“社区不仅仅是
‘中转站’，而是要与二三级医院分工协作，承
担起健康管理与基本医疗服务的职能。”
以凌阿姨为例，中山医院医生给她做了冠

脉 CT后认为无需做支架，建议口服药物治疗。
这样，凌阿姨又回到了社区家庭医生周小娟这
里。后续，家庭医生会通过回访、延伸处方、长处
方等形式与重回到社区的患者保持密切联系，

担当起他们的健康守护人的职责。“这就是综
合、连续、全过程，完整的闭环形成了，”胡晓炜
说。

| 14.35万与全人群

莘庄社区卫生服务中心坐落于闵行区中
部，服务面积 19.12 平方公里，服务常住人口
29.3 万人。
“中心配备 74 个家庭医生团队，签约居民

14.35 万人，签约率 48.96%，签约总量在市、区
名列前茅，”胡晓炜介绍说。
如此高的签约率，莘庄社区卫生服务中心

是如何做到的？
中心通过优化服务内容来增强签约的吸引

力。根据签约居民的不同健康需求，中心提供个
性化、定制化的签约服务包，比如慢病管理、健
康管理、肿瘤筛查、家庭病床、中医药服务、长处
方、延伸处方、转诊等服务。
中心注重提升服务能力。开设 22个全专联

合门诊，建成 7个中医特色专病门诊。2022 年
中心入选上海市首批高质量发展社区卫生服务
中心建设试点单位，2023年挂牌“复旦大学上
海医学院社区卫生服务中心”。中心设置了全
科实训基地，进一步提高家庭医生的专业能力。
根据闵行区卫健委部署，组织全中心家庭医生
分批至上级医院进行学习，确保每三年一轮每
位家庭医生至上级医院进行 3 个月的脱产培
训，提升家庭医生鉴别诊断、分诊、诊疗能力。家
庭医生能够提供高质量的服务，签约居民的获
得感和满意度自然就会增加，从而通过口碑效
应吸引更多人签约。
中心还通过多种渠道广泛宣传家庭医生签

约服务的好处，提高公众认知度，消除疑虑，增
强居民签约意愿。
据介绍，中心的家庭医生签约正在从重点

人群向全人群拓展，具体做法是，把服务站嵌入
相关的功能社区。
近日，中心在城开·莘社区设立了黎康社区

卫生服务站。城开·莘社区作为闵行区首批认定
挂牌的人才公寓之一，是一个集“萌宠、运动、
社交、文化”于一体的新型居住社区。进驻该社
区的黎康社区卫生服务站配备了先进的医疗设
备和专业的医疗团队，开设了中医科、全科两个
诊室，还另外开设了一个健康驿站，为白领群体
提供从常规的身体检查到专业的疾病诊治，再
到健康咨询、家庭医生签约服务和慢性病管理
等全方位的医疗保健服务。
此外，在闵行区卫健委健康副校（园）长机

制的试点下，由家庭医生担任健康副校（园）长
职务，更好地推动青少年学生群体的健康管理。
胡晓炜相信，在本轮新的政策措施赋能加

持下，依托中心“能诊、善转、会管”家庭医生团
队，分级诊疗在社区层面一定能进一步实现质、
量的双提升。
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走出闵行区莘庄社区

卫生服务中心家庭医生周

小娟的诊室时， 董老伯满
心欢喜———他自己一直约

不上的龙华医院的专家门

诊号， 周小娟初诊后通过
市级分级诊疗平台代为预

约到了。
这是市卫健委近日公

布二三级医院号源下沉社

区相关消息后， 莘庄社区
卫生服务中心的日常。

“通过我们家庭医生
转诊的数据， 近期上涨明
显，”莘庄社区卫生服务中
心副主任胡晓炜介绍说，
从上个月中旬至 5 月 27
日， 通过中心家庭医生转
诊的量达到 448 人次，而
去年全年的市平台数据是

470 人次。
在胡晓炜看来， 上级

医院号源下沉社区卫生服

务中心的政策措施， 是撬
动分级诊疗的关键点，“真
正为家庭医生赋能、赋权，
增强了签约居民与家庭医

生的黏合度， 让真正有需
求的居民得以顺畅上转上

级医院， 迎来的是居民满
意、社区医院满意、上级医
院满意等多赢局面。 ”
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