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记者手记

病床资源分配不均、急诊患者等床救治、跨科治疗顾虑重重……长期以
来，“住院难、等床久”是群众就医的突出痛点。

重庆市人民医院自2020年起推行“全院一张床”改革，彻底打破专科床位壁
垒。连日来，记者以蹲点采访的方式，见证这一民生举措取得的实效。截至目前，该院累计
跨科收治患者超2.1万人次，床位使用率大幅提升，医疗资源实现高效盘活、优化利用。

如今，这一创新模式已在重庆医院推广，让患者少等床、更安心。

重庆市人民医院“病床共享”改革
已在全市医院推广

编者按 春 潮 涌 动 ，征 程 已
启。当前正值“十五五”开局之年，
高质量发展新画卷正在重庆各地全
面铺展。从今天起，上游财经-重庆
晨报记者将深入基层一线，开展蹲
点式采访，关注开局之年的务实举
措和火热实践。

本次蹲点，我见证了急诊救
治、病房护理、流程运转的全过程，
最触动人心的不是亮眼的数据，而
是一个个鲜活的就医故事、患者及
家属舒展的笑容与真挚的谢意。

一张小小的病床，急症患者
等不起、慢性病患者耗不起，床
位壁垒成为医疗服务的民生堵
点。“全院一张床”改革，打破的
是科室之间的物理壁垒，打通的
是医疗服务的民心堵点，它不是
冰冷的制度设计，而是饱含温度
的服务创新——让医生脚步跟
着患者跑，让床位资源围着病情
转，让急诊救治不延误，让普通

患者不久等。
蹲点期间，余坷坪护士长的

细致照料、杨女士母女的诚挚致
谢，印证了医疗改革的初心就是
为了患者。

一张病床虽小，却连着民生、
牵着民心。重庆市人民医院的实
践证明，始终把群众就医需求放
在首位，勇于突破传统壁垒、做精
做细医疗服务，就能切实破解群
众就医难题，让优质医疗资源普
惠于民。这张“共享病床”，承载
的是生命重托，传递的是城市温
度，更是重庆医疗坚守为民初心
的最好见证。

全院一张床
缓解住院难

一张床暖一座城 医疗初心惠民生

护士在电脑系统接收跨科病人信息

医生正在查房

4月1日凌晨1时许，两江新区鸳鸯街道
的杨女士匆匆赶到重庆市人民医院（重庆大
学附属人民医院）院本部急诊科。她19岁
的女儿因突发剧烈腹痛，被确诊为结肠憩室
炎，正从青海西宁市乘飞机紧急返渝，家人
已赶往江北机场接应。

凌晨2时许，女孩被送至医院，脸色苍
白、腹痛难忍，病情危急的她急需住院，可普
外科病床已满员。急诊科立即启动“全院一
张床”应急调配机制，快速完成病情评估，通
过信息化系统精准统筹全院床位，第一时间
将女孩分流至胸外科借床住院。

半小时内，女孩在母亲的陪伴下，顺利
躺在了胸外科的病床上；与此同时，普外科
专属管床医生赶到病房，查体、询问病史，判
断病情系炎症引发后，快速制定以消炎为主
的针对性治疗方案。管床护士快速取药，为
女孩输液治疗，并严格遵医嘱落实禁食、禁
饮等护理措施。

当天上午9点37分，记者在胸外科病房
看到，女孩正躺在病床上输液，腹痛症状已
明显缓解。杨女士告诉记者：“多亏了这个

借床模式，让孩子能及时入院、稳住病情。
医生说恢复期要防感染复发，还得住几天，
现在我们心里踏实多了。”

女孩住院期间，普外科医生每日上午9
点、下午4点定时两次查房，全程跟进抗感
染、补液、营养支持等诊疗工作，并实时调整
治疗方案。

4月6日，女孩的白细胞检查结果恢复
正常，被医生告知符合出院标准。

4月7日一早，杨女士满心欢喜地为女
儿办理了出院手续。临别之际，医生反复叮
嘱清淡易消化饮食、忌辛辣刺激的注意事
项。

一场跨越近千里的紧急就医，一次高效
精准的跨科床位调配，是重庆市人民医院

“全院一张床”改革的实践缩影。
该医院自2020年4月7日启用入院准

备中心以来，无数像杨女士女儿一样的急诊
急症患者，即便专科无床，也能依托主诊医
生负责制下的“全院一张床”模式，实现跨科
借床、即刻收治，真正做到“急诊不等床、救
治不停歇”。

深夜就医 跨科借床赢得救治时间

“到其他科室借床住院，治疗质量会不
会打折扣？护理服务能不能跟得上？”这是
不少患者的顾虑，记者在蹲点采访过程中，
看到这份顾虑被医院完善的保障体系完全
打消。

有着25年临床工作经验的胸外科护士
长余坷坪介绍，胸外科常规开放47张病床，
春节后就诊高峰期以来，科室平均每天要收
治4名-6名跨科借床患者。“跨科收治的核
心，始终是保质量、保安全，这也是我们推行
这项服务的底线。”

余坷坪称，经过6年常态化运行，医院
已构建起成熟完善的“全院一张床”服务保
障体系：一是落实首诊医生负责制，患者的
主治医生始终为专科医生，无需患者主动找

寻，医生会主动跟进患者病情，每日定时查
房、精准评估、动态调整诊疗方案，负责诊疗
全过程，保障诊疗的专业性与连续性，真正
实现“医生跟着患者跑”。

二是强化跨科护理能力培训。医院护
理部每年组织各科室开展常态化专业交叉
轮转，全面提升护理团队综合照护素养。以
胸外科为例，该科室每年会选派骨干护士，
前往呼吸与危重症医学科、普外科、耳鼻喉
头颈外科等相关科室，开展为期1个月的专
科轮转培训，重点学习专科用药、管道观察、
病情监测等核心技能，骨干护士学成后，再
对科室全体护士开展培训，实现护理技能全
覆盖。此外，护理部每年还会选派护士前往
重症医学科进修学习。

保障体系 跨科护理有硬核保障

“全院一张床，绝非简单的床位挪动，而
是一次颠覆传统医疗管理模式的深度改
革。”全程参与该模式落地的重庆市人民医
院入院准备中心主任荆林，在记者蹲点采访
时，详细介绍了该模式的发展历程。

荆林称，该创新模式借鉴自浙江邵逸夫
医院的成熟经验。

早在2017年，医院就提前布局筹备：
一方面“请进来”，邀请邵逸夫医院入院准
备中心、运营管理、医务等部门管理专家来
院授课指导；另一方面“派出去”，分期分批
选派骨干医护人员赴邵逸夫医院先进科室
跟岗学习，荆林本人也专程前往其住院管
理中心脱产实训两周，为改革落地筑牢专
业根基。

2020年4月7日，该医院新院区正式投
用，入院准备中心同步启动，“全院一张床”
模式正式推行。这项改革彻底打破传统“按
专科划片收住”的壁垒，将床位定为全院公
共资源，由该中心统一调度、动态调配。

记者实地探访入院准备中心发现，患者
就医流程被大幅简化：门诊医生完成病情评

估并开具住院证后，患者持住院证到该中心
即可办理。工作人员依托信息化床位调配
系统，10秒钟内就能生成包含接收楼层、跨
科病区、缴费窗口等详细指引内容的床位预
约单，患者凭此缴费办理住院手续即可。

该医院专门制定《床位统筹管理办法》，
明确各专科收治标准，实行病情分级管理，
严格遵循急危重症优先、轻症有序排队，专
科相近、楼层就近，同科室患者尽量集中三
大原则，既缩短医生查房动线，又方便医护
患三方沟通，让床位调配更科学、更合理。

荆林介绍，改革初期并非一帆风顺，部
分患者不理解、有顾虑，担心跨科治疗没保
障，开始推行当年仅1100余名患者接受跨
科借床。但随着服务质量持续提升、救治效
果逐步显现，患者认可度越来越高，如今“全
院一张床”已成为该医院医疗服务的“金名
片”。运行6年来，跨科收治患者累计超2.1
万人次，床位使用率、资源利用率大幅提升，
肝胆、乳甲、普外、呼吸、神内等热门科室患
者入院等待时间显著压缩，从根源上破解了

“住院难、等床久”的痛点。

深耕改革 从专科专属到全院共享

重庆市人民医院“全院一张床”的先行
先试，如今已并非孤例。

2023年8月，市卫健委印发《重庆市改
善就医感受提升患者体验主题活动实施方
案（2023~2025 年）》，明确要求在全市推行

“全院一张床”模式。
目前，重庆市第十三人民医院、重医附

一院、重医附二院、重庆市第七人民医院等
多家医院已推行“全院一张床”模式，均取得
良好成效。

推行“全院一张床”模式的医院改革核
心逻辑高度统一：打破科室“床位私有”的固
有壁垒，将床位纳入全院公共资源统筹管
理，遵循专科就近、楼层邻近、先近后远原

则，在严守医疗质量与安全底线的前提下，
让患者免等床、急诊救治零延误，住院流程
高效便捷，全程享有专科专业诊疗与规范护
理，全面提升就医体验。同时，医院原本闲
置的床位也因此获得最大化盘活，从而提升
了医疗资源使用效率。

从一家医院的试点探索，到一座城市的
全面推广；从患者“一床难求”的焦急，到“马
上入住”的安心，“全院一张床”改革实现了
医患双赢：患者少等床、少耗时、更安心，医
院提效率、优资源、强科室协同，让优质医疗
服务真正惠及更多群众。

上游财经-重庆晨报记者 董亿 摄影
报道

全市推广 多家医院践行 实现双赢


