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分级诊疗织密城乡健康网分级诊疗织密城乡健康网
““十五五十五五””专项规划推动优质医疗触手可及专项规划推动优质医疗触手可及

■中国城市报记者 刁静严

长期以来，群众看病始终
绕不开一个现实难题。一边是
大型三甲医院人满为患，慢性
病、常见病患者挤占重症诊疗
资源；一边是基层医疗机构设
备、专家资源不足，小病小伤也
要长途奔波求医，就医成本、时
间成本居高不下。

近日，国务院印发的《国民
健康“十五五”规划》中，将加快
推进分级诊疗作为健全全民健
康服务体系的重要任务。中国
城市报记者采访了解到，一套
分层有序、上下联动的就医新
格局正在全国城市逐步成型，
推动优质医疗资源下沉，让群
众在家门口就能享受可靠、便
捷的诊疗服务。

双向转诊打通就医堵点

家住湖北省咸宁市的退休
居民陈秀兰，常年受高血压、冠
心病困扰。前些年，每月一次
复诊是全家不小的负担。“三甲

医院离我家 20 多公里，子女上
班没空陪同，自己坐公交来回
要大半天，挂号、候诊动辄排队
两三个小时。”陈秀兰说，这也
是近几年慢性病患者的日常就
医行为。

今年，陈秀兰家附近的社
区卫生服务中心与市中心三甲
医院组建紧密型医联体，彻底
改变了她的就医流程。上周陈
秀兰在家中突发胸闷，家庭医
生上门初步研判后，通过区域
医疗信息平台发起上转申请，
三甲心内科专家实时调取她历
年健康档案、检验报告，同步预
留急诊床位。病情稳定后，医
院直接开具下转康复医嘱，后
续用药调整、血压监测、康复理
疗全部交由社区完成。

记 者 在 多 地 基 层 门 诊 看
到，远程会诊设备已成为标准
化配置。基层医生可实时连
线三甲医院专家开展线上问
诊、病例研讨，影像、检验结果
全域互认，患者无需重复拍片
化验。不少上班族、老年群体
坦言，分级诊疗落地后，绝大

多数常见病、慢性病不用再扎
堆大医院。

“以前总觉得基层医院看
不好病，现在上下转诊通道通
了，专家资源能直接下沉到社
区，省去来回折腾。”多位就诊
市民向记者表示，分级诊疗最
直观的改变，就是消解了“看病
必须挤大医院”的固有思维。

打通数据壁垒
群众就医更便利

“分级诊疗体系是按照疾
病的轻重缓急和治疗难度，合
理引导患者有序就医，让常见
病、多发病到基层解决，相对疑
难危重症患者在上级医院救
治。这样既能方便群众就医，
又降低了就医负担。”国家卫生
健康委副主任郑哲表示，目前
分级诊疗格局已经基本建立，
分级诊疗体系正在由打好基础
转向质量效益综合提升阶段。

数据显示，2025 年，全国
基层医疗卫生机构诊疗人次达
到 55.6 亿，占比 52.6%，基层诊

疗人次和占比持续提升，分级
诊疗成效显现。全国双向转诊
的 医 疗 人 次 也 在 持 续 增 长 ，
2025 年 较 2020 年 增 加 超 过
50%，群众上下转诊更加便捷。

分级诊疗有序落地，离不
开顶层政策清晰指引。

《国民健康“十五五”规划》
清晰划定分级诊疗体系建设思
路，提出要加强基层医疗卫生
机构建设，稳定和优化二级医
院发展，控制三级医院规模。
加快建设紧密型医联体，推动
医疗、运营、信息管理一体化，
推进家庭医生签约服务高质量
发展，完善首诊负责制和转诊
机制，以地市为单位全面推进
二级及以上医院转诊会诊中心
建设，二级及以上医院门诊号
源优先向基层医疗卫生机构开
放，引导合理就医。

相关卫健部门工作人员告
诉记者，以往分级诊疗推进难
点在于上下机构信息不通、转
诊流程繁琐。如今，依托规划
配套的区域医疗数字化建设，
跨院数据壁垒逐步破除，分级

诊疗从“纸上政策”真正变为群
众可感知的就医便利。

加强基层医疗队伍建设

分级诊疗能否长久见效，
基层医疗队伍是关键抓手。

《国民健康“十五五”规划》
重点部署家庭医生签约提质工
程，提高服务覆盖率和感受度。
针对老年人、慢性病患者、孕产
妇等重点人群提供健康管理服
务，把健康服务前置到居民家
门口。

记者了解到，目前多地均
在扩充全科医生队伍，推行三
甲医师定期下沉坐诊、带教基
层医生机制。不少社区家庭医
生团队，一人对接上千名常住
居民，日常提供上门测血压、用
药指导、健康宣教等服务，遇到
疑难病症直接启动转诊通道。

依托城市网格化布局，全
国各大城市持续完善 15 分钟
基本医疗卫生服务圈建设，城
区每个街道配齐标准化社区卫
生服务中心，乡镇建成规范化
卫生院，实现步行短距离即可
完成基础诊疗。

实际上，分级诊疗带来的
改变，不止惠及老年慢性病群
体，年轻上班族、儿童家长同样
受益。轻微感冒、皮肤炎症、儿
童常规体检等轻症，全部能在
社区快速处置；遇到复杂疑难
病症，基层直接对接上级医院
的绿色通道。

业 内 基 层 医 务 工 作 者 表
示，分级诊疗体系成熟后，三甲
医院能够集中资源攻坚重症、
疑难病症，基层守住常见病、康
复管理关口，医疗资源利用效
率大幅提升，真正实现医疗资
源均衡普惠，契合城市居民就
近就医的核心需求。

■中国城市报记者 刁静严

近日，国家药监局发布数据
显示，今年上半年我国批准 38
个 1类创新药（即全球范围内均
未上市的新药）上市，其中11个
新靶点、新机制创新药全部为国
产，实现了从“跟跑”到“领跑”的
重大突破。这一成果标志着我
国创新药研发质量和效率显著
提升，自主创新能力迈上新台阶。

国家药监局药品注册管理
司副司长蓝恭涛介绍，截至 6月
30日，国家药监局今年共批准药
品上市注册申请 2318 件，其中

“全球新”创新药 38 个，包括 20

个化学药品，17个生物制品和1
个中药。与 2025 年相比，今年
上半年新靶点、新机制创新药的
国 产 占 比 实 现 质 的 飞 跃——
2025年我国批准的11个同类药
品中，国产仅 4 个，占比不足一
半；而今年获批的11个新靶点、
新机制药全部由我国自主研发。

据了解，这批国产创新药
覆盖 6 个适应症领域，其中，抗
肿瘤药物 4 个、抗感染药物 2
个、医学影像学药物 2 个，以及
内分泌系统药物 1 个，外科及
其他药物 1 个，血液系统疾病
药物 1 个。值得关注的是，其
中包含我国自主研发的首款放

射性诊断药物、全球首个治疗
鼻咽癌的抗体偶联药物和全球
首 个 治 疗 实 体 瘤 的 CAR-T 
药物等，填补了多项临床空白。

北京大学肿瘤医院核医学
科主任杨志表示，据不完全统
计，我国每年新发恶性肿瘤患
者达 450 万人次，疾病对核医
学诊疗工具需求巨大。今年上
半年获批的自主研发放射性创
新药，打破了近 30 年来我国核
医学肿瘤显像诊断缺少原创靶
向放射性诊断药物的瓶颈，对
提升我国肿瘤诊疗水平意义重
大。据行业预测，到 2030 年，
我国放射性药物市场规模将达

到 260 亿元，迎来发展黄金期。
蓝恭涛表示，近年来我国

持续推进药品审评审批制度改
革，支持引导以临床价值为导
向进行研发创新，提升效率和
产品质量。让企业能够更清晰
预判研发回报周期，专注源头
创新，形成创新药申报数量与
质量双提升的良性循环。

此外，国产创新药的国际
影响力也在不断扩大。今年 6
月 1日，我国一款静脉麻醉创新
药在美国获得 FDA 批准上市，
该药物已于 2020 年 12 月在我
国率先获批上市，成为国产创新
药“走出去”的又一典范。

国家药监局相关负责人介
绍，我国化学药品注册主要分
为 5 类：1 类为创新药，2 类为改
良型新药，3 类和 4 类为仿制
药，5 类为境外已上市、申请在
境内上市的药品。

其中，1 类创新药不仅是
“创新”含量最高的品种，而且
是全球独有。而新靶点、新机
制创新药更是全球范围内首个
走通特定治疗路径的药物，包
括全新作用通路、全新发挥药
效的分子或化合物、全球首次
获批上市和开创一类全新治疗
方案等，是衡量一个国家医药
创新实力的核心指标。

今年上半年我国获批今年上半年我国获批 3838 个个 11 类创新药类创新药

浙江东阳：义诊进社区

7月 15日，浙江省东阳市人民医院

的医生在白云街道五马塘小区为老人提

供问诊答疑和诊疗服务。为切实关爱老

年群体身体健康，落实便民惠民服务，浙

江省东阳市人民医院神经内科组织医护

团队走出诊室、走进小区开展关爱老年

健康公益义诊，提供一对一答疑解惑及

专业科普宣讲服务。
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