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摘要：数字技术全面赋能医疗卫生行业转型升级，智慧医疗依托大数据、云计算、

区块链技术打破传统线下就医壁垒，有效优化诊疗流程、缓解就医压力。但当前

各级医院、医保部门、基层医疗机构之间信息孤岛问题依旧突出，患者病历、检

查检验报告、用药记录无法高效互通，重复检查、重复开药、转诊衔接不畅等问

题普遍存在。本文结合智慧医疗发展现状，阐述医疗信息共享的现实价值，剖析

当前信息共享存在平台壁垒、标准不统一、数据安全不足、权责划分模糊等问题，

深挖问题内在成因，结合国家医疗卫生信息化政策要求，从技术、制度、安全、

监管四个维度完善医疗信息共享机制，推动全域医疗数据安全流通，提升整体医

疗服务效率与患者就医体验。
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一、引言

数字化转型推动医疗卫生服务迈入智慧医疗新阶段，全域医疗数据互联互通

成为医疗体系高质量发展的核心抓手。国家卫生健康委明确提出，深入实施全国

医疗卫生机构信息互通共享三年攻坚行动，提升全国卫生健康信息化水平，支撑

检查检验结果跨区域、跨机构共享调阅。现阶段国内各级医疗机构陆续上线电子

病历、线上挂号、远程诊疗等智慧医疗系统，但系统独立运行、数据互不联通的

问题始终未能彻底解决。患者跨院就医需要重复开展影像检查、血液化验，不仅

增加个人就医成本，也造成公共医疗资源无端浪费。构建安全、高效、统一的医

疗信息共享机制，打通上下级医院、医联体、医保机构的数据流通通道，是完善

分级诊疗体系、优化医疗资源配置、推进智慧医疗落地的关键举措。

二、智慧医疗环境下医疗信息共享的核心价值

（一）精简就医流程，降低患者就医负担

实现诊疗数据全域共享后，患者在基层医院、三甲医院、专科医院之间转诊

时，接诊医生可直接调取既往病历、影像资料、用药清单与检查结果，无需患者



携带纸质报告往返奔波，从根源上杜绝重复检查现象，缩短诊疗等待时长，切实

减轻患者经济压力与时间成本。

（二）优化医疗资源配置，助力分级诊疗落地

依托共享医疗大数据，卫生管理部门可以精准研判区域慢性病分布、流行病

发病规律、科室诊疗负荷，合理调配医护人员与医疗设备。同时依托信息共享实

现基层首诊、双向转诊、急慢分治无缝衔接，引导轻症患者下沉基层医疗机构，

缓解大型三甲医院接诊压力，平衡区域医疗资源供需关系。

（三）支撑医学科研与公共卫生应急防控

脱敏后的全域医疗数据可以为流行病溯源、慢性病防控、新药临床试验提供

真实数据支撑。突发公共卫生事件期间，互通的医疗信息能够快速汇总病患就诊

轨迹、病情发展数据，帮助管理部门快速研判疫情态势，提升公共卫生应急处置

与精准防控能力。

三、当前医疗信息共享机制现存主要问题

（一）医疗信息平台割裂，跨机构数据壁垒严重

目前区域内公立医院、民营医院、社区卫生服务中心、医保部门分别搭建独

立信息系统，系统开发厂商不同、后台架构互不兼容，数据无法直接对接传输。

多数医联体仅实现内部小范围数据互通，跨区域、跨层级医疗机构依旧存在明显

信息孤岛，全域医疗数据一体化流通难以实现。

（二）医疗数据缺乏统一行业标准

不同医疗机构电子病历格式、检查报告编码、患者信息录入规范不统一，同

类诊疗项目存在不同编码与命名规则。即便完成数据传输对接，平台也无法自动

识别、整合异构医疗数据，需要人工二次校对整理，大幅降低信息共享效率，制

约检查检验结果互认工作推进。

（三）患者隐私数据安全防护存在漏洞



医疗数据包含患者身份信息、病史、遗传病史等高度敏感隐私内容。现有共

享平台数据加密技术不完善，数据传输、存储、调用全过程溯源机制缺失，存在

内部人员越权查询、外部网络非法窃取、数据违规外流等安全隐患。医疗机构出

于隐私安全顾虑，主动开放数据共享的意愿普遍偏低。

（四）数据共享权责与利益分配机制缺失

现有管理制度未明确数据提供方、使用方、监管方的权责边界，数据泄露、

数据篡改后追责难度较大。同时医疗机构投入大量成本搭建信息化系统，数据无

偿共享会削弱医院信息化建设收益，缺乏合理利益补偿机制，导致医疗机构主动

共享数据积极性不足。

四、制约医疗信息高效共享的深层原因

（一）顶层统筹规划不足，区域建设各自为政

各地医疗信息化建设多由地方医疗机构自主推进，缺乏全国统一的顶层设计

与统筹规划，各地平台建设进度、技术标准参差不齐，前期建设没有预留数据对

接接口，后期系统改造与互联互通难度极大。

（二）隐私保护相关监管细则不够细化

现有医疗数据安全相关法规侧重宏观要求，缺少医疗数据分级分类、脱敏处

理、授权访问的细化执行细则，日常数据共享监管缺少可落地依据，监管部门难

以开展常态化动态督查。

五、智慧医疗背景下医疗信息共享机制优化对策

（一）搭建省级统一全民健康信息共享平台

按照国家全民健康信息化建设要求，依托省级统筹全民健康信息平台，统一

接入辖区内全部医疗机构、医保部门、公共卫生机构系统，打通跨机构数据接口。

（二）统一医疗数据标准，规范数据交互格式



全面落实全国统一电子病历、健康档案编码标准，统一诊疗项目、药品、检

查报告数据格式，消除异构数据交互障碍。推行标准化数据接口改造，存量老旧

信息系统分批完成升级改造，保障不同厂商开发的医疗系统可以无障碍互联互通。

（三）依托区块链技术筑牢数据安全防线

将区块链去中心化、不可篡改、全程可溯源技术融入医疗数据共享全过程，

实现每一次数据访问、调取、留存全程留痕。落实医疗数据分级脱敏制度，公开

诊疗统计数据、屏蔽患者个人隐私信息，实行医师分级授权访问机制，从技术层

面防范数据泄露风险。

（四）明晰权责划分，建立合理利益补偿机制

明确卫健部门、医疗机构、第三方平台各自监管、供给、运维权责，细化数

据泄露追责流程。建立公共财政专项补偿资金，对主动开放诊疗数据、配合区域

互联互通建设的医疗机构给予经费补贴，调动医疗机构参与信息共享的主动性。

六、结论

智慧医疗发展离不开医疗数据互联互通的支撑，当前医疗信息共享依旧面临

平台割裂、标准不一、隐私安全薄弱、权责不清四大现实阻碍。想要破除医疗信

息孤岛，需要依托国家顶层政策统筹布局，搭建省级一体化健康信息平台，统一

全域医疗数据交互标准，以区块链技术保障患者隐私安全，同时完善权责划分与

利益补偿制度。唯有平衡数据共享效率与患者隐私安全，才能构建规范、安全、

高效的医疗信息共享体系，持续优化就医流程，合理调配医疗资源，推动我国智

慧医疗行业高质量长效发展。
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