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血透室开进乡镇卫生院血透室开进乡镇卫生院
本报记者本报记者 王振雅王振雅

1 月 19 日清晨 6 点 50 分，福建省
三明市沙县山区的薄雾尚未散尽，64
岁的姜发银已骑着电动三轮车出了
门。10分钟后，他走进了沙县夏茂镇
中心卫生院血液透析室。“以前去县
城透析，5 点就得摸黑赶路，来回折
腾一整天，一周要去三次，不透析就
活不下去，现在真是方便多了。”

血液透析是终末期肾病患者的
“生命线”，每周 3~4 次的治疗频率，
曾让无数基层患者深陷奔波之苦。
2026 年，国家卫健委将“新增 350 家
乡镇卫生院、社区卫生服务中心提供
血液透析服务”纳入为民服务十件实
事。这项政策的落地，正让越来越多
的血液透析患者，在“家门口”就能
握住生命的希望。

卫生院建起了血透室,
“不用再坐客车颠簸2小时”

夏茂镇中心卫生院的血透室里，
6 台血透机平稳运转，淡蓝色的窗帘
过滤掉窗外的喧嚣，医护人员穿梭其
间，不时询问患者感受。躺在病床
上，姜发银五味杂陈，“以前镇上没
有血透室，不少老病友，熬不过奔波
之苦，没等到这一天就走了。”

这 个 占 地 460 平 方 米 的 血 透 中
心，是福建省三明市首个乡镇卫生院
血透中心。2023 年 8 月开设至今，已
有 24位患者常年在此透析。

“血透患者大多身体虚弱，尤其
是老年患者，根本无法独自乘坐大巴
车前往市区治疗，必须有家属全程陪
同。”夏茂镇中心卫生院院长曹清水
介绍，过去许多患者因家属无法陪同
接送，只能被迫中断治疗，而血透治
疗一旦中断，便直接危及生命。

姜发银已经做了 4 年血透，疾病
让他无法再下地劳作，家里的经济重
担全落在了在外开小吃店的儿子身
上。“我们这类患者，一天都离不开
透析。”他的话语朴实却沉重，道尽
了农村血透患者的无助，也让这间乡
镇血透室的存在更显珍贵。

姜发银给记者算了一笔账：若前
往县城透析，往返班车费用，两人就
要 20 元，去一趟要 2 个小时；中午要

在县里吃饭，2 个人午饭最少也得 24
元；从县医院到车站的“摩的费”10
元，全下来就得 60~80元；每周 3次，
一个月下来，交通与生活成本近 700~
900元。

而且，透析患者大都是多病共
存，身体虚弱，每次往返路程的颠簸
常让他们呕吐不止、精神萎靡，回到
家时往往已是深夜。

与姜发银一样，家住河北省唐山
市丰南区柳树瞿 (quān） 镇的王淑环，
自 2019年开始透析，最初在丰南区医
院进行透析，每天 5 点多出发，乘车
约 2 小时才能到县城医院，而现在不
到 10分钟就到透析室。

如今，乡镇卫生院有了血透室，
像姜发银、王淑环一样的农村患者，
每天可以自己去做透析，回家还能帮
家里人带孩子。每次透析时，病友们
一起聊聊家常，他们脸上的笑容渐
渐多了起来。

筹备两年，投入百万
乡里建血透中心不易

患者们的轻松与安心背后，是基
层医疗机构闯过重重难关的筹备之
路。在乡镇卫生院建血透室 （中心），
曾被认为是“不可能完成的任务”。

江西省九江市修水县渣津镇中心
卫生院综合部部长邓丘林坦言，血液
净化技术门槛高、设备投入大、专业
人员紧缺等因素，都是乡镇卫生院建
血透中心的障碍。

渣津镇中心卫生院是江西省最早
一批在乡镇建血透中心的卫生院，从
2012 年开设科室至今，已运营 14 年。
依托医改政策与政府大力扶持，通过

“靠大联强、大手牵小手”的发展模
式，不断提升服务能力。截至目前，
该院血透中心有医生 3人，护士 13人，
血液透析机共34台，现有透析患者132
人，年透析约16800人次。

邓丘林、曹清水等介绍，建血透
中心要闯三关。资金关是第一道坎。
筹建一个标准化血透室，仅设备和场
地改造就需要数百万元，资金和设备
往往需要上级单位支持以及社会多方
支援。

曹清水介绍，血透分中心基建部
分由沙县总医院出资建设，设备采购
获当地卫健局与镇政府支持，多方筹
资完成，总投入约 200 余万元，其中
设备约 120万元。

“2012年，最初的 5台血透机是江
西省卫健委赠送的。”邓丘林说，血
透中心运营起来后，医院陆续采购设
备，才有今天来之不易的规模和服务
能力。每台普通的血透机设备采购成
本约 10万元，血滤机、血液灌流机中
高端的要20万元左右。此外，每台设备

每年的维修成本大概6000元左右。
比资金更难攻克的是人才关。根

据国家卫健委 《医疗机构血液透析室
基本标准 （2020 版）》，13 台血透机
的血透室至少需要 2名专科医生、5名
专职护士，医生须具备肾病专科资
质，负责人需为高级职称，且医护人
员需经过专业培训才能上岗。

乡镇卫生院大部分都是全科医
生，培养一位肾内科专科医生，最少
也要两年。

河北省唐山市丰南区柳树瞿 镇卫
生院院长董秋波介绍，血透的医护人
员需赴三级以上医院接受专业培训，
全科医生转岗至肾内科专科需脱产培
训两年。

第三关便是院感风险与急症处理
能力。血透患者常合并高血压、心衰
等基础疾病，治疗过程中可能出现低
血压、心律失常等急性并发症，需要
完善的抢救条件和专业团队支撑。

在院感方面，卫生院需严格按照
国家标准规划场地，划分清洁区、半
清洁区和污染区，建立院、科两级质
控网络，强化感染防控和设备维护，
确保服务全流程安全可靠。

从“有得治”到“治得好”
让基层血透服务更有底气

《2024 中 国 透 析 数 据 报 告》 显
示 ， 国 内 在 透 患 者 总 数 达 118.3 万
例，其中血液透析 （血透） 患者 102.7
万例，腹膜透析 （腹透） 患者 15.6 万
例。从 2011 年至 2024 年，13 年间增
长超过 4.3 倍。血液透析患者近十年
透析龄从 46.7月显著提高至 52.2月。

“随着医学技术的发展，肾衰的
患者只要定期血透，他们的寿命与常
人无异。很多患者血透超 10 年以上，
有的病情控制好的患者，走在大街
上，看不出是病人。”邓丘林坦言，
整个县血透患者逐年增加约 100~200
人，更多乡镇卫生院建血透中心，是
患者盼望已久的事。

国家卫健委 2026年为民办实事政
策的出台，为基层血透服务发展按下

“快进键”。
今年，新增 350 家基层机构提供

血液透析服务的部署，不仅明确了工
作目标，更通过政策倾斜、资金支
持、人才培养等举措，为乡镇卫生院
破解难题提供了有力支撑。

在政策推动下，各地纷纷加快基
层血透室建设步伐：1月 8日，福建宁
德市首家乡镇级血透中心在古田鹤塘
中心卫生院启用；1 月 14 日，江西大
新县桃城镇第一卫生院血透室开科；
1 月 16 日，山东东平县银山镇血液透
析中心建成投用……

前路漫漫亦灿灿，基层血透室的

建立和运营仍在艰难探索。血透室日
常运维成本高昂，设备维护、耗材更
换、水电费、医护人员薪资等开销持
续不断。但政策支持让更多乡镇建血
透室更有底气，也让已有血透中心的
乡镇更专注于提升服务质量。

江西修水县第一人民医院已经为
渣津镇中心卫生院血透中心的发展进
一步谋划：血透室进行局部改扩建，
拟增加近 20个机位的容量。设备每年
更 新 换 代 ， 从 “ 能 治 ” 到 “ 治 得
好”。此外，还要选派外科医师到三
甲医院进修，学习肾衰患者相关手
术，再通过传帮带提升服务能力，让
肾衰患者在“家门口”就能获得更好
的医疗服务。

“如今，在三明沙县，患者血透
费用报销后个人零支付，耗材及运维
成本由医保总额预付机制覆盖，可以
保障科室基本运转。”曹清水说，不
过，基层医疗服务的完善仍需补齐检
验检测的短板。

曹清水坦言，当前卫生院缺乏部
分关键化验能力，其中就包括肾透析
患者常规监测所需的β2-微球蛋白检
测，这类样本往往需要专程外送上级
医院。下一步，希望能得到上级支
持，提升服务能力、完善本地检验检
测条件，以增强透析患者疾病管理的
连续性。

在董秋波看来，健康教育非常重
要。“许多患者因高血压、糖尿病控
制不佳导致尿毒症，需要去透析。很
多患者没有健康饮食的习惯，只靠透
析，全身疾病控制效果也不理想。”
她认为，乡镇卫生院还要在慢病健康
教育、提高村民慢病管理意识方面下
功夫。

中午的阳光透过玻璃窗，洒在渣
津镇中心卫生院的血透室里。39岁的
邓小泗结束了 4 个小时的透析，慢慢
坐起身。“以前总觉得自己是家里的
累赘，现在能自理、不用别人陪着做
透析，心里踏实多了。”她说，乡镇
血透室不仅解决了就医难题，更让她
重新找回了生活的价值。

未来，会有越来越多血透中心出现
在乡镇卫生院，它们如同一个个生命
驿站，守护着农村透析患者的健康。

题图背景为AI生成

如今，乡镇卫生院有了血透
室，像姜发银、王淑环一样的农
村患者，每天可以自己去做透
析，回家还能帮家里人带孩子。
每次透析时，病友们聊聊家常，
他们脸上的笑容渐渐多了起来。

1月 19日，福建三明沙县夏茂镇
中心卫生院医务人员为患者进行血液
透析治疗。 受访者供图
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