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联防联控机制综发〔2023〕4 号

各省、自治区、直辖市及新疆生产建设兵团联防联控机制（领

导小组、指挥部），国务院联防联控机制各成员单位：

为充分发挥基层组织综合管理和基层医疗卫生机构专业

服务作用，坚持“早发现、早识别、早干预、早转诊”，预

防和减少新冠病毒感染重症发生，确保疫情防控“迎峰转段”

平稳有序，现就当前做好重点人群动态服务和“关口前移”

工作通知如下：

一、筑牢织密基层保健康防线

各级联防联控机制要加强统筹协调，加大组织调度，落实

资金保障，畅通保供渠道，组织集中采购，确保基层医疗卫

生机构人员、药品、设备配备到位，必备药品器械直达村卫

生室和社区卫生服务站。要关心关爱基层医务人员等疫情防

控一线人员，通过科学安排班次轮换、临时招聘、组织二三

级医院下派、互助支援等方式，确保基层医务人员在岗率和

基本诊疗服务秩序。要按照服务人口 15%-20%的标准为基层

http://www.nhc.gov.cn/jws/s7874/202301/bbe29075eb464789be7955c358f57190.shtml
http://www.nhc.gov.cn/jws/s7874/202301/bbe29075eb464789be7955c358f57190.shtml
javascript:window.print()


医疗卫生机构配齐配足新冠病毒感染对症治疗的中成药、退

热药、止咳药及抗原检测试剂盒配备，确保机构可用量始终

保持在 2 周以上。各地根据实际，适时将治疗新冠病毒感染

小分子药配送至基层医疗卫生机构，确保基层医疗卫生机构

在上级医院指导下可开展社区医疗救治。强化发热诊室建设，

按照标准配齐相关设施设备。在规模较大的居民小区或村以

及公共设施内，要通过设置流动服务点等方式，方便居民就

近获得医药健康服务。

二、强化重点人群包保联系

县（市、区）要加强基层人力组织调度，强化街道乡镇政

府责任，发挥网格化管理作用，组织动员村（居）民委员会

及其公共卫生委员会、社会组织、社区工作者、志愿者等，

以街道乡镇为单位通过包片（村）、包户、包人等方式，明

确网格内 65 岁以上老年人、孕产妇、儿童、残疾人等重点

群体联系服务包保团队。参与包保团队工作的人数要与所联

系服务的重点人群数相匹配，每个团队至少指定 1 名医务人

员提供专业指导。各地要为高龄老人、有基础性疾病患者等

重症高风险人群和困境儿童发放“健康包”，包括一定数量

的退热药、止咳药、感冒药、抗原检测试剂、口罩、消毒用

品等。要特别关注空巢（独居）老人和仅与残疾子女共同居

住的老年人，加强日常联系。
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三、主动做好重点人群动态服务

发挥家庭医生联系群众和主动服务作用，利用云服务、电

话、微信、视频等非接触方式或上门随访等面对面服务方式，

做实红黄绿色标识重点人群健康服务，做到“六个落实到位”：

以街道乡镇为单位明确各社区网格包保团队落实到位；完成

三类重点人群调查分类并建立台账落实到位；把机构和家庭

医生 24小时联系咨询电话告知到重点人群或家庭落实到位；

通过多种方式对黄色、红色标识重点人群每周联系分别不少

于 2 次和 3 次落实到位；动态掌握红色标识重点人群基础疾

病情况和健康状况落实到位；对重点人群感染新冠病毒或基

础疾病加重等情况时及时指导处置落实到位，对红色标识感

染人员立即指导就诊转诊，对黄色标识感染人员加强对症用

药指导，每天进行健康监测，症状持续加重或经评估不适宜

居家的及时就诊转诊。

四、扩大吸氧和血氧监测服务

各地要为基层医疗卫生机构、养老机构配备数量适宜的氧

气袋、氧气瓶以及制氧机等设备，确保能够及时为门诊患者、

居家治疗患者及养老机构老年人提供氧疗或氧气灌装服务。

增加指夹式脉搏血氧仪（以下简称指氧仪）配备数量，确保

每个社区卫生服务中心和乡镇卫生院至少配备 20 个以上、

每个社区卫生服务站和村卫生室至少配备 2 个以上，及时为
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就诊和住院患者开展血氧饱和度监测。要为每个家庭医生团

队、重点人群包保团队、养老机构、福利机构配备一定数量

的指氧仪，满足巡诊监测、访视监测、就地监测需要。各地

要积极组织为 65 岁以上有新冠病毒感染重症风险且行动不

便的重点人群发放指氧仪，指导居家自测血氧饱和度。

五、充分发挥中药治疗作用

坚持中西医结合、中西药并用，加快“三药三方”等中药

在基层医疗卫生机构的配备和使用。各地要根据本地实际和

用药习惯，组织研究确定一批适合新冠病毒感染患者治疗的

中药协定处方,针对新冠病毒感染常见症状，分类提出中药

治疗方案，因地（县、乡、村）制宜，辨证施治。抓住“早”

“快”的原则，让中药在新冠病毒感染初期尽早介入治疗，

及时遏制轻症病人向重型、危重型发展。

六、大力扩充院前急救转运能力

县（区、市）域内要建立重症患者转诊转运专班，扩充

120 转运能力和电话坐席，落实道路交通保障，确保急救电

话 24 小时拨得通、有车派、出车响应时间较日常无明显延

迟。加强乡镇卫生院、社区卫生服务中心救护车配备，确保

每个机构至少一辆，并接受 120 统一调度。各县（市）政府

要督促街道、乡镇落实属地责任，设置专人专岗，通过组织

http://www.nhc.gov.cn/jws/s7874/202301/bbe29075eb464789be7955c358f57190.shtml
http://www.nhc.gov.cn/jws/s7874/202301/bbe29075eb464789be7955c358f57190.shtml
javascript:window.print()


引导辖区企事业单位、社会组织、志愿者个人车辆，组建非

急救转运车队，公布 24 小时热线电话，保障普通患者转运

需求。

七、及时转诊重症风险人员

对于高龄合并基础性疾病等重症风险较高的感染者，一旦

发现感染，要及时转诊至有诊疗能力的上级医院。对于基层

首诊的重症患者，要迅速准确识别，根据实际情况，及时供

氧，采取积极抢救措施，尽量维持患者生命体征平稳，在医

护人员陪同下及时转诊。各级各类医疗卫生机构要确定专人

负责转诊衔接，简化重症患者转诊流程，建立和畅通重症患

者转诊绿色通道，完善养老机构老年人就医转诊绿色通道，

提高转诊效率。

八、加强基层医务人员全员培训

各地要针对基层医务人员制定培训方案，开展线上、线下、

牵头医院下沉带教等多种培训。充分利用国家、省、市等有

关培训资源，积极开发符合当地需求的培训课程。加强抽查，

严格培训考核，确保培训效果，使基层医务人员（包括乡村

医生）在短期内熟练掌握新冠重点人群分级分类服务方法、

感染症状观察、感染者居家管理和治疗、中医药救治和康复

诊疗、低氧血症早期发现、呼吸困难的评估和问诊方法、指
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氧仪的使用、重要转诊指征以及小分子药物的适应症和正确

使用方法等。

九、加强医联体牵头医院对基层的支撑

按照分区包片原则，城市医疗集团、县域医共体牵头医院

要建立由呼吸科、重症科、儿科、中医科等科室主任（副主

任）医师组成的技术指导小组，对基层医疗卫生机构开展巡

回指导，培训规范使用小分子药和中药“三药三方”，帮助

提高基层防重症能力。加强医联体内部卫生人力资源统筹调

配，通过下沉巡诊、人员派驻、建立远程医疗协作网等方式，

解决基层医疗卫生机构人力不足问题。城市三级医院要对口

支援县级医院，提升县级医院新冠病毒感染重症救治能力，

并接受县级医院转诊的重症患者。

十、加强城乡社区健康宣教

落实街道、乡镇属地责任，发挥村（居）委会、志愿者等

作用，针对前期排查登记的重点人群，通过短信提示、发放

“知晓卡”、农村广播等多种形式，让群众知晓新冠病毒感

染基本常识、就诊流程、村（居）干部和所在地基层医疗卫

生机构 24 小时咨询电话。广泛发放简单易行的重症早期识

别操作指南、居家治疗指南，指导群众出现重症风险倾向时

及时到医疗卫生机构就诊。
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十一、实时掌握工作动态

各地要健全乡镇街道、农村社区疫情应对和基层医疗卫生

机构运行和服务情况监测机制，动态掌握本地疫情发展情况、

基层医疗卫生机构发热诊室接诊情况、药品和设备储备使用

情况、医务人员感染减员情况、重点人群服务情况等，对本

省内工作存在问题或工作滞后的地方实时调度。加强数据统

计分析，帮助基层及时解决工作中遇到的困难。充分利用信

息化技术，提高工作效率，减少基层负担，及时上报国家和

省、市需要的动态数据和信息。

十二、加强责任落实和督导考核

各地联防联控机制要加强组织领导，层层压实责任，明确

部门责任和任务分工，保障工作条件。省级要加强对市县两

级工作开展情况和责任落实情况的督导，建立工作台账，制

定任务清单、问题清单、责任清单，确保事事有人管、件件

有着落，办事不隔夜。要将当前做好基层重点人群动态服务、

强化“保健康、防重症”各项工作开展情况和成效与相关重

点工作的考核、资金分配、评先评优等相挂钩，切实发挥考

核激励导向作用。

国务院联防联控机制综合组
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（国家卫生健康委代章）

2023 年 1 月 3 日

(信息公开形式：主动公开）
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