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一、行业观察与洞察2024年南湖HIT论坛课件 版权归演讲人所有



医院信息化驱动力

政策驱动医院信息化建设应用

绩效考评、等级评审、智慧医疗、智慧服务、智慧管理、互联互通

技术驱动医院信息化拓展空间

云、大、物、移、智（大模型）、区块链、5G、元宇宙，新技术、新架构

业务驱动医院信息化完善发展

医院发展新挑战，DRG/DIP、药品耗材零差价，提质、增效、降本的愿望
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从建设内容看

片面追求高、精、尖等概念，缺乏对业务需求、应用场

景以及落地条件的深度把握；

盲目贪大求全和追求高等级评审，不顾医院的实际情

况，不少系统功能利用率不高。

鼓励创新和发展，但反对不切实际的盲目。

两种场景：

场景一：一个功能，比如滴滴打车，PC互联网根本无法实现，移

动互联网才能实现，取得应用上的突破，新技术的价值凸显。

场景二：一个相同的功能和性能，比如打车，一个5G才能实现，

一个4G就能实现，哪个更有推广性？

新技术一定要找到以前技术无法实现的功能点和场景，而不是简单

取代以前的技术。

2024年南湖HIT论坛课件 版权归演讲人所有



从建设方法看

在信息规划、需求分析、项目管理与实施以及IT 运维等方面都比较欠

缺，信息系统建设的利用率比较低，有些医院频繁更换信息系统，数据、管

理、流程、模式等得不到沉淀和积累。

一套核心软件一旦运行2年以上，就不是简单软件，而是凝聚了医院大

量的知识、体系、管理、流程和经验在上面。

华为：组织最大的浪费是经验的浪费。
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从系统功能看

注重功能设计，缺乏对业务场景、用户体验的把握，缺乏开放的技术架构，系统

封闭严重，后续可扩展性差。

缺乏深度的业务理解

缺乏业务思维特别是临床思维，工程师软件而不是业务人员软件，

缺乏高度的功能抽象

大部分的个性化需求都是因为缺乏业务理解和业务抽象造成的

缺乏精准的应用匹配

大部分还是人找功能、人找数据，缺乏数据驱动来精准匹配功能需求
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从产业生态看

缺乏现代工业那样的分工合作产业生态，各自为政比较严重。

亚当·斯密：分工产生效率，合作造就繁荣。发挥各自比较优势，流水线带来大生产。

所有能做大做强的产业和行业一定是开放的，能形成产业生态

PC机：整机，CPU，OS，内存条，硬盘，各种应用软件

85年我写过一套完整的汉字DOS（CHDOS）

INT 10H（显示）、16H（键盘）、INT 17H（打印）

移动互联网：手机硬件，操作系统，AppStore，各种移动互联网应用

如果HIT企业特别是头部企业能够开放接口，低代码工具。

一方面让更多合作伙伴可以实施和运维；另一方面更多其它应用跑在上面。

这个行业的发展是否会健康很多？企业是否可以有更大的发展？
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从HIS到HIOS（希望的行业和产业生态）

从HIS到HIOS
打造医院数字底座

异构系统
标准集成核心系统

一体化设计
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标准API

灵活适应不断变化的医院发展与业务需求

基础系统，业务理解，高度抽象，组件共用，标准开放，自行定制

患者流、医嘱流、物资流、费用流、数据流
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从应用效果看

注重建设但忽视应用的现象普遍

不得不用的体验差、效率低、抱怨大；

可用可不用的较少使用，如360视图；

创新型应用推进难度大，新技术应用。

据《2021中国互联网医院发展报

告》显示，互联网医院真正能实现有效持

续运营的不足10%，大部分处于建而不用

或浅尝辄止的状态。

调研报告

您认为所在医院信息化是否可以满足业务需求（单选题）？

可以：4，基本：9，勉强：9，不可以：1

您所在医院信息化存在主要问题有哪些？（多选题）

功能不全：16

数据不准：15

流程不通：7

体验不好：14

4个都填的3份，填3个的有5份。
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他山之石---价值医疗

价值医疗

最高性价比的医疗，就是以相同的或者更低的成

本提升医疗效果，核心是提升医疗质量和医疗效果和降

低医疗费用。___哈佛大学商学院管理学迈克尔·波特

临床有效

体验改善

可及性提升

性价比高

资料来源：金春林，价值医疗是中国医改的唯一答案，医学界，2024年10月21
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医疗信息化的价值

以客户（用户）为中心，项目以及系统投

入适中，产出比高，能够高频、高效、高体验

使用，发挥真正的效益，让投入（投资）发挥

应有的价值。

既要考虑产出，还要考虑性价比。

医院定位匹配

跟医院战略、业务、需求匹配

注重应用效果

资金投入适中

追求高性价比
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医院定位匹配

读书（追求文凭，跟自身发展匹配）

小学

中学

本科（基本要求）

硕士

博士

博后

本科应该是基本要求，再往上走就要考虑价值

和性价比。乔布斯和比尔盖茨大学都没毕业，

在机会来临时创业比拿文凭更有价值。

信息化（高技术、高等级）

a级

b级

c级

d级（基本要求）

e级

f级

如果d级是政策基本要求，再往上走就要考

虑价值和性价比，特别是对县和地市级医

院，国家级和超大型医院另当别论。

技术应用同样如此，合适是最好的。
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注重应用效果

以病人为中心，对患者实现全程智能化服务，全面优化患者流程和体验

以临床为核心，对诊疗实现全程智能化处理，全面提升医护质量和效率

以管理为导向，对对象实现全程智能化管控，全面提高管理科学与精确

需要把现在的各个业务的痛点、需求搞清楚，包括功能、流程和模式等

存在什么问题就解决什么问题，牢固树立为价值买单而不是为系统买单

把上“一套手术室管理系统”转化成“手术室利用率提升10%”
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“五步”落地法

步骤1：方向+战略引领

未来3-5年乃至5-10年健康医疗行业发展趋势，谋划医院数字化建设。

步骤2：规划+顶层设计

• 科学理论和专业指导相结合，从战略性、前瞻性、针对性、专业性、技术性以及政策性等方面做好规划、

• 方案和计划。

步骤3：集成+业务系统

• 集成不是信息系统的简单堆积，而是业务模式的再创造。通过业务系统的有效集成实现全新的业务模式、

• 优化的诊疗流程和良好的用户体验。

步骤4：管理+项目实施

确保战略规划、顶层设计和业务系统与集成的有效落地。

步骤5：运维+产品运营

确保项目从交付型向价值型转变，重视产品运营，让软件系统真正发挥价值。
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系统运营

 主动

 数据

 沟通

 反馈

 迭代

很明确应用：要知道用的爽不爽

辅助性应用：要知道是否真在用

创新性应用：要知道是否真有用
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系统运营步骤

数据
分析

数据
埋点

可视
化日
志

用户
调研

改进
优化

宣传
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手机医生端运营案例（第一步：植入数据埋点）

02 埋点的作用01 埋点的定义 03 埋点的价值

埋点又称为事件追踪（

Event Tracking），指的是

针对特定用户行为或事件

进行捕获，处理和发送的

相关技术及其实施过程。

利用埋点来收集用户行为

数据，例如用户点击了哪

些按钮、看了哪些页面、

做了哪些事情等。同时可

以串联多个埋点，追踪多

个连续页面，从而知道用

户的页面访问路径和行为

特点。

软件埋点对产品运营起着

非常重要的作用，后期可

通过数据驱动来改进和优

化产品、提升用户体验、

提高用户使用率，业务价

值最大化。
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埋点设计

我们在做产品设计初期即规划了埋点的方案，基于后期

系统上线后的运营计划设计埋点方案。

埋点规划
01

应用服务内预埋这些监测点，当用户的行为触发监测条

件时，应用会向服务器发送相应的监测数据，从而记录

和统计相应数据。

触发埋点
02

埋点收集的基础信息为：医院、科室、用户、系统名称、

系统模块、系统子模块、事件、操作URL、操作IP、浏

览器、操作系统、操作时间等。

埋点收集
03
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手机医生端运营案例（第二步：分析埋点数据）

使用时间使用频次低

使用时间集中在早8点

至10点
查看医嘱功能使用频

次不高，月均600次
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手机医生端运营案例（第三步：调研用户使用）

0301 调研结果

1、首先定义本次要调研

的用户标准：高频使用用

户、低频使用用户、KOL

专家型医生。

2、通过埋点数据分析寻

找调研用户情况：用户使

用频次和时长。

确定本次调研标准 02

1、通过埋点数据分析用户使用频次和时长，

找到高频、低频使用用户。

2、KOL专家型医生：血液肿瘤免疫治疗科潘

静主任临床、科研都有较高水平和影响力。

分析数据确定调研用户

通过调研意见如下

1、使用场景是查看下面医生

的医嘱。

2、医嘱入口太深了，点好几

下才找到，不方便。

3、医嘱很多，无法快速找到

要找的医嘱。

4、无法跨住院次查看医嘱。
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手机医生端运营案例（第四步：优化系统设计）

增加新埋点，

收集优化后用

户使用数据。

增加变动医

嘱，支持交接

班时用户知晓

医嘱的变化情

况。

优化医嘱查询

逻辑，支持跨

住院次查看医

嘱，例如药A

在近半年的使

用情况。

增加医嘱定位

功能，如快速

搜索医嘱、医

嘱分类

医嘱入口调

浅，缩短点击

路径

030201 04 05
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功能全面提升

任务清单 事件驱动 数据优化

线下带动线上，高频带动低频。医生移动化、医疗在线化，数字驱动化，服务全程化

常用功能

数据展示

患者动态

今日待办

医生最常用的功能，放在最显著的位置

对今日需要处理的任务进行明显提示，医生

可快速跳转到对应的业务

医生关注的患者，病情有新进展及时提醒医

生进入查看

展示患者管理的数据，提升医生成就感和积

极性
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手机医生端运营案例（第五步：优化效果分析）

数据分析
埋点收集到的用户行为

数据

频次增加

路径缩短

使用时长
增加

月均使用次由原来的600次提高到2100次。

效率提高

缩短后的使用路径，使用一次查看医嘱较之前减少2次

点击，2100次就减少了4200次点击。

由于覆盖了交接班知晓医嘱变化情况的场景，使用集

中时间由原来的早8点至10点，增加到了早7至10点。

原来从大量医嘱里面翻找一条医嘱需要几十秒，现在1秒

找到。
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应用效果分析

月均使用人数98人增长到132人，月均使用人次1501增

长到2856，月均PV31817增长到52036

手机医生端整体使用情况

每月使用天数由12天增长到30天，每天使用时长由

5分钟增长到120分钟

潘静主任使用情况

月使用

天数

优化

前
12

优化

后
30

优化前 优化后

天使用

时长

优化

前
5

优化

后
120

优化前 优化后

人数

优化

前
98

优化

后
132

优化前 优化后

人次

优化

前
1501

优化

后
2856

优化前 优化后

PV

优化

前
31817

优化

后
52036

优化前 优化后
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用户应用评价
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运营感想

存量功能，基本应用

挂号、收费、医嘱、摆药等，不得不用，不用业务走不下去

可以不用运营，关注点在效率、体验、流程，以及产生的数据

增量功能，创新应用

360视图、互联网诊疗、移动医生站等，早期阶段锦上添花，不用不严重影响业务

不得不用的功能其实并不多，PC医生站就是开医嘱，写病历，大量的是辅助和创新型应用

增量应用必须做产品运营，判断是否是真需求，真在用，以及如何进一步改进提升
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