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上下联动���双向转诊

山西大同煤矿集团总医院��孙玉红
2017-11-4��广州

广
东

省
胸

痛
中

心
协

会



遇到这种情况，他会怎么做？

��������2017年4月11日，大

同矿区某社区居民张先生

胸口闷痛、出汗不止……
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询问亲友，病急乱投医
 ��错误判断，忽视严重病情

 ��错误处理，影响后续治疗

 ��耽误最佳医治时间

遇到这种情况，他会怎么做？
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拨打120急救电话
急救医生不了解患者病史，

无法第一时间采取最佳治

疗措施

接诊时需做大量检查

可能耽误最佳医治时间

遇到这种情况，他会怎么做？
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同煤总医院社区患者是这样做的...

给家庭签约医生打电话
家庭签约医生了解患者病史

熟悉患者既往情况，便于沟通，

指导第一时间急救操作

熟悉同煤总医院急救流程，上

下联动，采取最佳治疗方案
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遇到这种情况，您又会怎么做呢？

���2017年9月7日，同煤

总医院医连体－山阴县

人民医院STEMI溶栓后

反复出现室颤…�
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就地抢救？－条件有

限，救治水平有限

转运？－路途远，病

情危重，风险大

遇到这种情况，您又会怎么做呢？

向上级医院求助！
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同煤总医院胸痛中心是这样做的…
上下联动�协同救治

2017年9月7日
��溶栓后转运

2017年10月2日
�溶栓后补救PCI
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如果是这种情况，您怎么做？

��2017年4月11日社区的

张先生支架术后出院…

��2017-9月7日网络医院

支架术后患者�出院��…
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同煤总医院胸痛中心是这样做的…

通过总医院救治的患者病情稳
定后转回社区医疗机构，社区
签约医生随访与管理患者，指
导患者用药并观察治疗效果

随访过程中，如果患者病情加
重及时向上转诊，保证患者在
最短时间内得到救治

上下联动，双向转诊
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同煤总医院概况
     大同煤矿集团有限责任公司总医院始建于1949年10月，是一所集
医疗、教学、科研、预防、康复等于一体的“一院两区”三级甲等综
合医院，承担着矿区及周边地区和“医联体”相关区域500余万人口
的医疗服务，负责晋北地区矿山医疗救护和抢险救灾等国家指令性任
务。占地面积15万平方米，建筑面积18万平方米�，开放床位1200张，
职工总数2099人，其中高级技术职称310人，医学博士、硕士153人；
总医院下辖15所社区卫生服务中心（站），其中“全国百强社区卫生
中心”1所，“国家级示范社区卫生服务中心”2所，“国家城市健康
教育基地”1所，“山西省示范社区卫生服务中心（站）”5所。
2016年本部门诊量86.79万人次，年出院病人4.78万人次，手术与操
作量1.62万人次。社区门诊量84万人次。
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同煤总医院胸痛中心

2015年4月全国第四批、山西省首家通过胸痛中心认证
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同煤总医院胸痛中心特色

����胸痛中心与医连体建设结合—上下联动，协同救治

���同煤总医院胸痛中心已形成区域化救治网络，覆盖人口
300万；

���同煤总医院胸痛中心与15所社区服务中心，16家县区
医院签署协同救治协议；

���同煤总医院胸痛中心依托医连体建设，已开展四级医连
体建设，使优质资源下沉。

�
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同煤总医院胸痛中心特色
�����胸痛中心与医连体建设结合—上下联动，协同救治

����同煤总医院胸痛中心，在网络医院及农村卫生院投放
远程心电图机101台，我院心电图室24小时远程会诊并
出心电图报告；

���利用微信及医疗互联网技术，实现院前急救与院内无
缝隙连接，做到“患者未到，信息先到，协同救治”。

���
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同煤总医院胸痛中心特色

�����胸痛中心与医连体建设结合—上下联动，双向转诊

���同煤总医院胸痛中心把网络医院纳入胸痛中心管理中，
定期培训教育、查房、指导，不断提升区域医疗服务水
平，让基层群众就近享受到优质医疗资源和服务；

���同煤总医院胸痛中心把社区医生纳入胸痛中心管理中，
救治的患者病情稳定后转回社区医疗机构，建立健康档
案，由社区签约医生随访与管理。

���
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同煤医院集团总医院医联体情况

形

式 所有制

医
疗

机
构

等
级
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紧密型医疗联合体
2005年组建紧密型医联体

煤峪口、新平旺、和瑞、平泉、民
胜、新泉、口泉社区卫生服务中心
（7个）

平易街、荣幸街、忻州窑、华杰
里、南秀苑、育新路、幸福路、
盛秀苑社区卫生服务站（8个）

2016年7月28日成立同煤医院
集团，医疗机构增加到53个，
其中三级甲等医院1所，二级综
合医院2所，二级专科医院（肿
瘤结核医院、职业病防治医院）
2所，社区服务中心、站48个。
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紧密医联体管理模式
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纸质档案 社区电子慢病档案

建立完善的社区慢病管理体系

紧密医联体管理模式
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建立完善的社区慢病管理体系

大同市慢病管理系统

紧密医联体管理模式
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建立完善的社区慢病管理体系

    目前同煤医院集团总医院所属社区建立居民个人档
案380264人份，家庭档案114623份，管理人群6
岁以下儿童14174人、孕龄妇女52676人、高血压
冠心病28890人、糖尿病10697人，老年人
42615人，建档率达到90%以上。

紧密医联体管理模式
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国家级科研及继续教育进社区

  
�����2007年参与了卫生部心血管病防治研究中心、中国高
血压联盟、北京大学一医院等科研机构开展的《高血压综
合防治研究》、《中国血压正常高值伴心血管危险因素者
的干预研究》、《动脉粥样硬化临床前病变队列构建》、
《全国高血压社区规范化管理》等多项国家级科研项目；
    2009年开始医院每年举办各类培训班，每年1次的国
家级继续教育项目《高血压规范化管理》、《糖尿病社区
规范化管理》及《急性冠脉综合症诊治进展》。�

紧密医联体管理模式
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胸痛中心－�生死较量，“救”在身边

������� 4月11日，大同矿区某

社区居民张某胸口闷痛、出

汗不止……
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松散型医疗联合体（网络医院）
�����

��

���

2014年6月6日大同市政府、大同市卫生局
召开大同市医联体推进会

���大同市政府、大同市卫计委指定成立以同煤集团总医院为核
心医院，由大同市南郊区人民医院、大同市矿区中医医院等
二级医院及大同市南郊区乡镇卫生院（10个）,190个村卫生
室；大同市矿区社区卫生服务站（5个）等医疗机构为合作单
位，组建同煤集团总医院松散型医疗联合体
���医联体工作开展以来，相继有大同市及朔州市部分（二级医
院）区县级医院、民营医院、一级医院以及社区卫生服务站，
村卫生室、医养结合康复护理院，加入了同煤集团总医院医
联体。
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���将网络医院纳入胸痛中心管理�
培训教育
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��将网络医院纳入胸痛中心管理

 提升能力

广
东

省
胸

痛
中

心
协

会



��将网络医院纳入胸痛中心管理

精准帮扶

对口支援
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将网络医院纳入胸痛中心管理

2014年6月开始，同煤总医院免费为
县（区）、乡村卫生院（室）配置网络
远程心电图机及动态心电图机101台，
并免费出具诊断报告。至今，远程会诊
心电图达8700例。

2015年同煤总医院开始建设影像会诊
中心，通过对CT 、核磁、普放、病理
的远程会诊，提高各医疗机构服务能力，
增加居民信任度，把患者留在基层。

远程心电、远程影像
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将网络医院纳入胸痛中心管理

远
程
影
像
学
会
诊
平
台�
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��将网络医院纳入胸痛中心管理

15513526120

非PCI医院—PCI医院无缝衔接：

绕行急诊、绕行�CCU、缩短�D2B、缩短�FMC2B

远
程
心
电
图
传
输�
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将网络医院纳入胸痛中心管理
上下联动�协同救治

2017年9月7日
��溶栓后转运

2017年10月2日
�����补救PCI
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将网络医院纳入胸痛中心管理

 为县（区）、乡村卫生院（室）配置网络远程心电图机及动

态心电图机101台，免费出具诊断报告。

远
程
心
电
传
输
－M

ed
ex
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将网络医院纳入胸痛中心管理

提高非PCI医院医生对急诊PCI手术和疾病的认识水平；

提升非PCI医院医生接诊及急救水平

远
程
心
电
传
输
－
微
信
群
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将网络医院纳入胸痛中心管理

实现远程挂号，做到“患者未到，信息先到，协同救治”

远
程
心
电
传
输
－
扁
鹊
飞

救
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胸口闷痛、头
晕眼花、出汗

不止……

13:30

给社区签约医生打
电话，告知病情。
社区医生给予指导
并与总医院胸痛中

心联系

13:35

总院胸痛中心救护车
出发，�奔赴患者家中

13:40

救护车到达，通过
远程急诊系统为患
者挂号，实行“先

诊疗后付费”

13:55

进行远程心电图
传输，口服“一

包药”

14:00

绕行急诊，
进入导管室
开始手术

14:25

球囊扩张，
心肌恢复血流

15:08

胸痛中心�－生死较量“救”在身边
社区—紧密型医连体
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胸口闷痛、头
晕眼花、出汗

不止……

就诊于网络医院，
10分钟完成心电

图并传输

总院胸痛中心二线
15513526120医生

确诊，口服“一包药”

救护车转运或
就地溶栓

转运者绕行急诊
直达导管室

溶栓后3-24小
时冠脉评估，

补救PCI

球囊扩张，
心肌恢复血流

胸痛中心�－生死较量“救”在身边
网络医院－松散型医连体
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同煤总医院胸痛中心医疗情况�
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急诊PCI例数
介入总例数
冠脉造影例数

2012 2013 2014 2015 2016 2017.1-9

急诊PCI例数 87 106 203 354 417 335

介入总例数 365 451 823 1100 1329 940

冠脉造影例数 669 778 1567 2356 2744 2209
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�同煤总医院胸痛中心医疗情况�

2015年STEMI转诊126例

2016年STEMI转诊202例
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�同煤总医院胸痛中心医疗情况�

门球时间统计
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�同煤总医院胸痛中心医疗情况�
上下联动，双向转诊，缩短住院天数
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上下联动�在规范中前行
���胸痛中心十六字方针：
基层首诊、双向转诊、急慢分治、上下联动

������摒弃小利益拥抱大格局，
��������������促进大发展！

���胸痛中心三全模式：
全域覆盖、全民参与、全程管理
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 谢谢聆听！
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