
现代生物医学进展 www.shengwuyixue.com Progress inModern Biomedicine Vol.11 NO.17 SEP.2011

·信息管理·
灾难及突发事件住院信息管理系统建设构想 *
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摘要 ：本文系统地介绍了灾难及突发事件住院信息管理系统的建设构想。从研发目的、意义、系统功能需求、结构和特点，五个方

面进行了详细的阐述，旨在为相关的医院信息化、卫勤管理、医疗服务工作提供思路，为下一步研发应用该系统做准备，促进灾害

和突发事件医疗信息化建设。
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ABSTRACT: This article comprehensively introduced the elementary design of the in-hospital patients' information management
system. Five aspects including the purpose of research and development of this system, meaning, system functional requirements,
structure and characteristics were enucleated in detail. The aim of this research was to provide some advices to the hospital information
construction, the management of medical service, the medical service, and to prepare for development and application of the system in
the near future.
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近年来全球及我国灾难及突发事件一直呈高发态势。灾难

及突发事件发生后，短时间内医院需收治大量伤病员[1]。信息工

作作为决策的依据和先导，如何准确、及时、高效地收集、整理、
分析灾难及突发事件信息、伤病员基本信息、救治信息等，基于

医院信息系统研发灾难及突发事件住院信息管理系统，已成为

医院管理信息学的研究热点问题，也是医院在灾难和突发事件

大量伤员信息管理中面临的难点问题[2-4]。本文介绍研发灾难及

突发事件住院信息管理系统的思路：

1 医疗信息管理系统的研发目的和意义

根据以往灾害和突发事件医疗救援实践，从医院信息系统

（Hospital Information System，HIS）中仅能获得部分住院伤病员

医疗信息[3, 5]，而有些特有信息，如：受伤地点、伤部、伤情、伤势、
破伤风和气性坏疽等特殊细菌感染及传染性疾病、心理干预或

心理治疗、截肢截瘫致残情况等灾难相关的信息，还需要人工

到临床科室进行逐一采集。这种原始的信息管理方式，不仅干

扰临床科室日常诊疗工作，而且工作量巨大，费时、费力并且还

不可避免人为误差，无法保证医疗信息准确性和及时性，从而

影响医疗救治的质量和效果。同时，存在重复多次采集同一信

息的问题，信息采集效率低的问题。
灾难及突发事件信息管理系统研发的目的是基于医院现

有 HIS 系统，根据灾害及突发事件医院决策信息需求，在伤病

员基本信息统计、急救分类、救灾决策、地震医学资料管理、传
染病疫情监测及预警、各类统计报表自动生成等方面提供软件

支持。研发应用该系统可提高医疗信息管理的质量和效率, 实

现准确、及时、动态掌握伤病员医疗信息, 及时、准确的整理分

析伤病员信息，对医疗救援的科学决策和管理有着重大意义，

对于提升医院应对突发事件和重大灾害的医疗救治能力，提高

突发大规模伤病员救治水平具有重要意义。同时，突发事件及

灾难医疗信息资料是医学研究的宝贵财富，完整、准确的历史

资料是必不可少的科研素材, 是未来医务科研工作者探询突发

事件和重大灾害中伤病员救援的规律、提高救援水平、减少损

失的重要依据。

2 住院信息管理系统的功能需求、系统结构和特点

灾难及突发事件住院信息管理系统作为应对灾难及突发

事件的专用信息系统，在灾难及突发事件发生时，与医院应急

方案同时启用。该系统首先要保证和现有医院 HIS 有良好的数

3365· ·



现代生物医学进展 www.shengwuyixue.com Progress inModern Biomedicine Vol.11 NO.17 SEP.2011

（下转第 3400 页）

据接口，以便从 HIS 中调入该医院的病员、病床、医嘱、等信息，

同时将在该系统采集的灾害及突发事件伤病员特有信息传送

到 HIS 中。总体上，灾难及突发事件住院信息管理系统针对现

有 HIS 的不足：在伤病员信息管理上，强化了伤病员所特有信

息采集，如：个人基本信息、受伤地点、伤情、伤部、伤情分类、是
否需要心理辅导等；增加了特殊感染及疫情监测以及伤情评分

功能；加强了报表管理，可根据决策信息需求，灵活定制报表。
2.1 住院信息管理系统的功能需求

通过系统文献回顾，结合我院参加汶川地震、“6.5”公交车

事故医疗救援经验和教训[6, 7]，本研究对灾难及突发事件中医疗

决策信息需求进行了收集，认为住院伤病员医疗信息管理系统

需要实现以下功能：

（1）预约管理：预约单录入、预约浏览。在有条件的情况下，

前方救治的伤病员可以更好的实现入院办理。从卫勤战备管理

方面讲，即是前接信息管理。
（2）入院 / 出院 / 后送管理：实现伤病员的入院、出院、后送

等一系列信息的录入、浏览、查找和修改功能。医疗文档传输过

程要求遵循医疗信息交换标准[8]，如：Health Level 7。
（3）统计分析：能够快速有效的统计分析伤病员的基本信

息，帮助医院更好的进行急救分类和制定救治决策。
（4）伤情伤势评分及危重伤病员预警：对录入伤病情信息

的伤病员进行伤情伤势评分，通过信息系统可快速的得到伤病

员的病情信息，做好急救分类。同时，经过评分，被划为危重伤

病员的情况进行预警，有助于优先、有效、合理地配置医疗资

源，提高抢救成功率。
（5）特殊感染及传染性疾病在线监测功能：考虑到伴随灾

情，极有可能爆发大规模传染疫情及伤病员易受这种感染，针

对此种情况，该系统能在线监测入院病人的感染及传染病发生

的可能性，并及时预警，有助于医院及时采取对策，控制疫情，

减小危害。
（6）自动生成各类统计报表：为了体现医院的工作效益，以

及及时的传递、分析各种信息，系统需要强大的报表管理功能，

能从数据库中生成各种不同需求、不同格式的报表。
2.2 住院信息管理系统的系统结构

考虑现有 HIS 一般采用 C/S 结构 [3]，该系统开发仍采用

C/S 系统架构，客户端电脑仅作数据录入及显示之用，数据存

储则由医院服务器端负责。根据系统功能需求，灾难及突发事

件住院信息管理系统的模块结构如下图：

图 1 系统功能模块结构图

Fig. 1 System function block diagram

2.3 住院信息管理系统的特点

2.3.1 基于现有医院信息系统，灾难及突发事件住院信息管理

系统网络硬件建设投入少。该系统充分利用医院现有网络硬件

资源，采用 C/S 架构，不仅满足灾害及突发事件医疗决策信息

需要，而且提高了现有网络的利用率，使得“网”尽其用。
2.3.2 灾害及突发事件住院信息管理系统与医院信息系统不矛

盾，是后者的功能补充。该系统定位为 HIS 系统的子系统，针对

HIS 系统应对灾害及突发事件信息处理上的不足，为伤病员基

本信息统计、急救分类、救灾决策、地震医学资料管理、传染病

疫情监测及预警、各类统计报表自动生成等方面提供软件支

持。
2.3.3 住院信息管理系统规范了灾害及突发事件医疗救援保障

流程，增强了信息采集和利用的针对性、时效性，具有可行性和

可操作性。该系统提供预约管理、住院信息管理、床位管理、伤
情评分、感染监测、报表输出，有助于规范了灾害及突发事件医

疗救援保障流程，具有可行性和可操作性。

3 小结

本文针对现有 HIS 系统对于灾难及突发事件的应对上有

些许不足，通过了解中国灾难及突发事件的背景，探讨灾难和

突发事件住院信息管理的需求分析的基础上，设计了一套灾难

及突发事件住院信息管理系统，目的、意义、系统功能需求、结
构和特点，5 个方面进行了详细的阐述，介绍了研发灾害及突

发事件住院信息管理系统的构想，为相关的部队卫生信息化、
卫勤管理、医疗服务工作提供思路，为下一步研发应用该系统

做准备。该系统基本整合了目前常用 HIS 中，面对应对灾难及

突发事件所缺少的伤情评分和感染监测功能。在报表上实现能

有选择输出各种需要的报表功能。
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