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北京市卫生健康大数据与政策研究中心 2025 年10月 24日

本期导语：

本期周报共收集 3 篇卫生健康大数据与政策研究相关信息，时间

从 2025 年 10 月 18 日到 2025 年 10 月 24 日，监测范围包括全国主流

媒体及政府网站等。

一、信息目录

1.天津市河东区首家“呼吸慢病数字疗法中心”启动运行

（央广网）

2.“健康中国・AI+体重管理先行”行业研讨会在北京召开

（新华网）

3.打破医疗“围墙”：苏州医改让乡镇医院焕发新生

（人民网）

二、具体内容

1.天津市河东区首家“呼吸慢病数字疗法中心”启动运行

来源：央广网

链接：

https://www.cnr.cn/tj/jcqw/20251018/t20251018_527399962.sh

tml

主要内容：



天津市河东区首家“呼吸慢病数字疗法中心”启动运行

2025-10-18 来源：央广网

央广网天津 10 月 18 日消息（记者周思杨）10 月 16 日，天津市河东区向阳

楼街社区卫生服务中心“呼吸慢病数字疗法中心”正式启动运行，这是河东区首

家、天津市第三家同类型中心开展正式运营。该中心以数字疗法为核心驱动，系

统整合社区公共卫生资源与智能技术平台，构建覆盖筛查、诊断、治疗、随访、

康复全流程的呼吸慢病管理体系，助力实现“小病在基层、大病有序转诊”的分

级诊疗目标，为打造医防融合新模式提供新实践。

“一网一平台”打通医防融合壁垒 赋能基层呼吸慢病服务能力系统提升

为破解基层呼吸慢病管理中的服务断点与资源不均难题，向阳楼街社区卫生

服务中心创新打造“一网一平台”架构，通过数字疗法平台，实现对呼吸疾病高

危人群的早期识别、主动筛查、规范诊疗、智能随访和长期管理的全流程覆盖。

“一网”下沉，实现高效筛查与精准干预；“一平台”互通，开展慢阻肺病标准

化诊疗、随访、管理，赋能基层医生，此举将有力推动“小病在基层、大病有序

转诊”的 15 分钟医疗便民服务圈建设，居民满意度和基层服务效率同步提升。

“呼吸慢病数字疗法中心”景象（央广网发 向阳楼街社区卫生服务中心供图）

“家庭医生签约+数字服务包”融合 推动基层慢阻肺病规范化管理

该中心率先落地“慢阻肺病家庭医生数字服务包”，将数字疗法与家庭医生

团队服务深度融合，为签约患者提供包括 AI 辅助评估、个性化用药指导、智能

随访、康复训练等一体化服务。这一模式不仅完成了公共卫生服务中的家庭医生

签约要求，更实现了慢阻肺病规范化诊疗在基层的实质性落地，展现了“服务包

+数字化+规范化”模式在推动服务从“以治病为中心”向“以健康为中心”转型

中的强大生命力。



AI 助力提供连续、动态医疗服务 患者依从性与健康水平双提升

中心积极引入人工智能与数字疗法技术，构建起覆盖筛查、诊疗、训练与随

访的全流程智能服务体系，创新部署了教药机器人、AI 诊疗系统、用药依从性

管理平台以及吸入技术模拟训练设备等智能工具，实现对患者从用药指导到康复

管理的个性化、精细化服务。参考已运行的数据，通过 AI 的实时指导与反馈，

患者的吸入操作正确率可从初期不足 25%大幅提升至 98%以上；用药依从性管理

平台借助智能提醒与随访跟进，使患者规范用药比例提升近 70%。一位已签约的

患者表示：“以前用药总感觉没什么用，我就怀疑医生，现在发现原来是我没吸

对。现在有这个教药的机器人一步一步教，错了马上纠正，回家之后大夫也随时

关心我的情况，心里特别踏实。”

中心的正式运行，是河东区推动基层医疗数字化转型的先行先试，在夯实基

层医疗体系、推动“数字健康城市”建设方面探索出一条新路径。该中心不仅在

技术上实现了筛查、诊疗、随访的全流程数字化管理，更在践行国家“家医包”

政策的实践中探索出了“数字疗法融入家庭医生签约服务”的有效路径，形成了

宝贵经验。这一成功模式，为后续在全区范围内加快复制和建设“呼吸慢病数字

疗法中心”提供了坚实的实践基础与核心范本。未来随着这一模式的广泛落地，

将为构建“健康河东”注入更强劲的数字动力，同时也为基层医防融合与数字健

康建设贡献出可复制、可推广的经验与模式。

2.“健康中国・AI+体重管理先行”行业研讨会在北京召开

来源：新华网

链接：

https://www.xinhuanet.com/health/20251023/fc08da3c4d99428d

b684e843d60fb67e/c.html

主要内容：

“健康中国・AI+体重管理先行”行业研讨会在北京召开

2025-10-23 来源：新华网



近日，由中国食品药品企业质量安全促进会指导，中国食品药品企业质量安

全促进会食安工委主办，方舟健客承办的“健康中国・AI + 体重管理先行” 行

业协同创新研讨会（下称：研讨会）在全国人大会议中心召开。

中国食品药品企业质量安全促进会会长毛振宾，代表指导单位及主办单位致

辞，中国科学院生物物理研究所研究员、博士生导师陈润生教授，中国农业大学

食品科学与营养工程学院教授、博士生导师任发政教授，国家发改委经济研究所

原副所长、中国大健康产业联盟主席、国家公众营养改善项目指导委员会主任于

小冬教授，方舟健客创始人、董事长兼首席执行官谢方敏博士，信达生物制药集

团综合管线首席研发官钱镭等专家、学者、企业代表携手推动体重管理行业的标

准化、规范化建设，探索 AI 技术在体重管理中的创新应用。

政策技术双轮驱动，携手共推体重管理规范化发展

中国食品药品企业质量安全促进会会长毛振宾认为，AI 技术在体重管理领

域广泛应用是必然趋势，但随之而来的数据安全、算法伦理、服务规范等一系列

课题也应得到社会各界的重视。



国家发改委经济研究所原副所长、中国大健康产业联盟主席、国家公众营养

改善项目指导委员会主任于小冬提出建议，体重管理要以更贴合群众的方式入

手，如恢复广播体操、群众性运动会等，让“管住嘴、迈开腿”从口号转变为日

常生活习惯。

“AI+减重”实践落地，企业探索体重管理新路径

研讨会上，方舟健客创始人、董事长兼首席执行官谢方敏博士分享了公司在

“AI+减重”领域的探索成果。他介绍说：“减重过程高度依赖持续、个性化的

行为干预，而这恰恰是 AI 技术最能发挥价值的环节。AI 还可以突破人力和时间

的限制，在用户需要时及时提供提醒和鼓励，实现‘越用越懂用户’的精准管

理。”

依托多年累积的慢病管理资源与数据优势，方舟健客以自研杏石医疗大模型

为底座，打造出首个“AI + 减重”数智化方案。该方案以 AI 医生助手、AI 健

康管家、AI 用药助手链接医患两端，通过 AI 赋能减重服务全流程，不仅能为用

户生成个性化减重建议，还能为用户提供全天候的在线咨询服务，让减重流程更

安全、科学。

多方协同生态共建，“AI+体重管理”全民促进行动启新篇

本次研讨会明确提出，要以中国食品药品企业质量安全促进会牵头，推动监

管机构、学术专家、企业三方协同，为“AI+体重管理”领域标准化、规范化发

展搭建国家级交流平台、提供“AI+减重”服务落地路径。

基于此背景下，一众嘉宾宣布正式启动“健康中国・AI +体重管理先行”全

民促进行动，并发布行动号召——呼吁更多科研机构、医疗机构、行业参与者，

加入到“科学减重”生态共建中，以国家级减重学术交流平台为载体，促进行业

资源共享、技术交流，让科学减重理念惠及更广泛人群。

3.打破医疗“围墙”：苏州医改让乡镇医院焕发新生

来源：人民网

链接：

http://js.people.com.cn/n2/2025/1024/c360306-41389707.html

主要内容：



打破医疗“围墙”：苏州医改让乡镇医院焕发新生

2025-10-24 来源：人民网

“恢复得不错，记得清淡饮食、规律作息，烟酒可不能再碰了。”苏州市大

新镇人民医院慢性病筛查防治中心里，内科副主任医师蔡峰刚为 59 岁的程鸿远

做完复诊，又不忘叮嘱几句。这样的复查，程鸿远每三个月就来一次，从家到医

院仅 10 分钟路程，省去了往返市区的奔波。

2024 年 7 月，苏州启动公立医院改革，通过紧密型县域医共体建设，打破

了医疗机构间的“围墙”，促进了优质医疗资源的上下流动。乡镇医院也因此实

现了从“治不了”到“能救命”的转变，焕发出新的活力。

蔡峰询问程鸿远康复情况。人民网 李欣阳摄

去年 11 月 8 日，程鸿远在单位开会时突发心梗，被同事就近送至大新镇人

民医院，这段 10 分钟的路程，成了他生命竞速的关键。做心电图时，他突然失

去意识，心跳呼吸骤停。危急时刻，张家港市第一人民医院与大新镇人民医院共

建的“联合病房”迅速启动急救流程，半小时内完成诊断、急救并转院手术，为

生命抢下宝贵时间。

“心梗并发心脏骤停的黄金抢救时间极短，通常仅 4—6分钟，能抢救回来

全靠基层急救能力的提升。”蔡峰说。近年来，张家港市第一人民医院累计下沉



8 名骨干医护和 14 名专家至基层，涵盖全科、肿瘤科等多个科室，手把手开展

培训；搭建“心电一张网”，让基层医院能实时获得远程影像会诊支持。再加上

标准化救治绿色通道的无缝衔接，病患抢救效率大幅提升。

术后，程鸿远不放心，还专程赴北京咨询专家，得到的答复让他彻底安了心：

“抢救及时、手术专业，没有留下后遗症。”更让他舒心的是复查的便利，“蔡

医生总打电话监督我，现在烟戒了、觉足了，每天都锻炼。”

日前，80 岁老人朱秀娣在张家港市第一人民医院查出糖尿病并发脑梗，病

情稳定后转到家门口的大新镇人民医院做康复治疗。“市医院远，来回折腾吃不

消，这里离家才五六分钟的路。”老人说话时，舌头还有些不灵活，却难掩心中

喜悦，“真没想到恢复得这么好！”

朱秀娣的老街坊季崔娣，也是基层医疗升级的受益者。患有糖尿病并发高血

压的她，以往去市区医院挂专家号，少则排队一小时，高峰时“一号难求”；如

今专家号源直接下沉到乡镇医院，不用排队就能挂上平价的专家号，调理一周后，

她的血压很快稳定了。

“放在以前，别说心梗这样的急症，就连糖尿病这类慢性病我们都没办法系

统性地治疗。”蔡峰坦言，基层医院的蜕变根源在于张家港市紧密型县域医共体

建设。



高嵘展示张家港市第一人民医院医共体一体化信息平台。人民网 李欣阳摄

2024 年 7 月，张家港成为苏州市紧密型县域医共体建设试点。作为牵头单

位的张家港市第一人民医院迅速发力。“我们上线了医共体一体化信息平台，实

现预约号源、病历信息、住院结算‘三统一’。”医院党委书记高嵘说。

一系列改革举措随之落地：建立“联合病房”，推动专家下沉坐诊，全年完

成下沉手术 190 台、影像会诊 3万余例；上线慢病管理系统，构建覆盖全生命周

期的健康服务链……数据印证改革成效：张家港市基层首诊率达 65.41%，病历

规范率和处方合格率提升近 13%；医共体带动成员单位建成 3个市级重点专科，

三四级手术量增长 12%，年服务门诊患者 1.79 万人次。

如今，基层医院的服务已不再局限于坐等患者上门。大新镇人民医院主动走

进村庄、社区、企业开展慢病筛查，建起“初筛”数据库，今年已完成 8000 余

人次筛查；在社区服务中心配置智慧医疗自助机，实现“社区挂号缴费、医院直

接就诊”，站内医生还能直接开具镇医院的检查单和药品，就医流程再“瘦身”。

“成立医共体，核心是让老百姓就近享受优质医疗。”高嵘的话道出了改革

初衷，“要让曾经需要去北京、上海看的病，在张家港就能治；曾经需排队抢的

大医院专家号，在家门口就能挂上。”

张家港的实践是苏州公立医院改革与高质量发展的缩影。2024 年 9 月，苏

州入选中央财政支持公立医院改革与高质量发展示范项目，目前已建成 14 个医

疗集团、13 个紧密型县域医共体、108 个专科联盟和 29 个远程协作网。

“全市 131 家基层医疗卫生机构里，397 个专家工作室和联合病房覆盖率接

近 90%，牵头医院人员派驻实现全覆盖。”苏州市卫健委党组书记章鸣林表示，

未来将从“等病人上门”转向“防筛诊治康管”一体化主动服务，从“各看各

病”转向“联合看病”，打造优质高效的整合型医疗卫生服务体系。

“小病不出镇，大病不出县”的民生愿景，正在苏州一步步变为现实。


