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以中国自主创新的信息超级网
格云端计算技术建设中国全民
健康信息化的理念实践与展望

陈世卿 王坤

美国国家工程院 院士 河北省卫生信息中心网络室主任

美国艺术与科学院 院士

中国国家医药卫生科学数据共享地方节点项目组

中国工信部农村信息化综合信息服务试点项目组

信息超级网格云端计算技术介绍

国家医药卫生科学数据共享工程

区域全民健康保障综合信息服务平台建设

农村与少数民族地区的试点建设与经验

支持河北省与中国全民健康信息化建设

议程

第五代网格超级计算机
目前已批量生产

点对点高速交换机

网络服务节点

计算节点

I/O 节点

存储节点

带宽大
延迟低
数据吞吐量大

网格超级计算机系统架构
高效率：进入世界500强记录

网格超级刀片

海量存储
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INFINIBAND

并行计算观念：

· 分布式计算

· 并行计算

· 协作式计算

计算、存储、应用
完全虚拟化

应用

1

应用
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应用
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应用
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高度并行和极易开发的应用理念
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第三代网格超级计算机
2004年中国最快速一万亿次开始使用于北京生物医学研究所



2010/9/29

2

7

网格超级计算机的技术优势

 高度并行的设计理念
 均衡的系统架构
 海量运算、I/O、和存储
 高效能、低功耗的解决方案
 高扩展性和高可塑性
 应用软件开发、使用、和维护成本低
 应用软件可移植性高
 安全可靠并具高可管理性
 超长使用寿命及超低总体拥有成本
 实时协作式研发和应用的云端计算服务共享平台
 广泛的使用领域
 自主知识产权

8

8

电力事业与信息超级网格

河北

甘肃

上海

宁夏

北京

公用
网格超级计算机

省/市级
云端数据中心

私用
网格超级计算机
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通过网格计算实现Fractal图形

 项目负责人：刘德培 尹岭

 主管部门： 中华人民共和国卫生部 中国人民解放军总后卫生部

国家中医药管理局 国家食品药品监
督管理局

 承担单位： 中国医学科学院 中国人民解放军总医院

中国疾病预防控制中心 中国中医研究科学
院

解放军军事医学科学院

国家食品药品监督局管理信息中心

国家医药卫生科学数据共享工程
 领导组：负责决策和组织协调

组 长：刘 谦（卫生部副部长）

成 员：卫生部、总后卫生部、中医药管理局、

国家食品药品监督管理局领导和项目依托单位领
导

 专家组：负责项目的规划、管理、监督和验收

组 长：刘德培（国家医药卫生数据共享专家组组长)

 工作组：负责项目实施

组 长：尹 岭（国家医药卫生数据共享工作组组长）

成 员：子项目负责人和技术骨干组成

 办公室：负责处理日常工作

主 任：王建国

项目组织建设
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四个国家数据中心
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区域全民健康保障信息服务平台

16

1.建设以市为中心、县为枢纽、乡村为网底的基层三级医疗卫

生服务网，为省级卫生服务平台提供数据支撑

2.服务于各级政府，随时掌握和调动医疗卫生资源

3.建立区域内数字化全民健康档案系统，支持健康档案的建立、
采集、查询和管理

4.系统支持医疗信息发布﹑远程预约﹑远程会诊、远程培训

5.整合国内一流医疗资源，其中包括心理咨询，服务基层群众

6.加强医保和新农合医疗付费系统的有效管理

区域全民健康保障信息服务平台
核心价值

区域全民健康保障信息服务平台

数字
远程
会诊
管理
系统

数字
远程
培训
管理
系统

区域
健康
档案
管理
分析
报告
系统

区域
卫生
决策
支持
系统

区域
卫生
资源
计划
系统

区域全民健康保障信息服务平台
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1.数字村医工作站

2.社区中心信息管理系统

3.数字医疗卫生管理系统

4.健康档案管理系统

5.区域综合信息服务平台系统

6.区域健康保障信息服务平台系统

7.数字远程会诊管理系统

项目成果：开发多项应用软件系统
与知识产权
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会诊软件截图--患者资料

会诊软件截图--患者资料 会诊软件截图--实时会诊
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区域全民健康保障

基层三级医疗卫生服务网

26

国家工信部示范工程
河北省张家口市农村
基层三级医疗卫生服务网试点

张家口市农村信息化综合信息服
务示范项目，是在2005年作为国
家医药卫生科学数据共享网地方
节点所启动的第一个试点。2006
年12月国家信息产业部批准为农
村信息化综合信息服务试点（信
部信[2006]813号），期限三年
，到2009年底，全市规划拓展到
7个区县、20个乡镇、500个村。

远程会诊网络

已覆盖整个

张家口地区
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2007年8月12日，国家卫生部党组书
记、副部长高强到张家口市康保县视
察，指示要大力推广。

30
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河北省承德市
宽城满族自治县

少数民族地区基层三级医疗卫生服务网试点

河北省承德市-宽城满族自治县-峪耳崖镇-小庙沟村

宽城县实施后，对居民健康数据进行分析后，发现当地的成
人结石患病率高达17%-18%，宽城县政府和卫生主管部门马
上通知环保局，采取措施软化水质，减少了当地结石病患者
。另外还发现农村肺结核复发率高达25%，为乡村医生提供
了患者跟踪与疾病监控的需求依据
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宽城县新农合患者外地就诊机构分布图（共298人）

2007年1月-11月
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宽城县新农合患者就诊机构分布图（共5142人）
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宽城县新农合患者北京就诊疾病构成比（共59人）
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甘肃省酒泉市
阿克塞哈萨克族自治县

少数民族地区基层三级医疗卫生服务网试点

甘肃省酒泉市阿克塞哈萨克族自治县位于中国西部偏远地区，
当地居民有11个民族，哈萨克族为多数，祖先以马上游牧生活
为主吃肉多。这一代多已定居，少运动但依然吃肉多，因而肥
胖和冠心病成为隐患。建立居民健康档案，进行全面预防保健
，以及提供远程会诊服务，可以解决当地医生少、路途远、看
病难的实际问题。

33
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内蒙古自治区
锡林郭勒盟

少数民族地区基层三级医疗卫生服务网试点

内蒙古自治区-锡林郭勒盟-西乌珠穆沁旗

该项目针对医疗卫生信息系统繁杂，缺乏统一标准，信息不能共
享的问题，初步建立一个锡林郭勒盟医疗卫生信息服务平台，整
合相关信息，通过统一门户网站为卫生管理部门、医疗业务部门
以及老百姓提供便捷的信息服务，包括医疗卫生政策、传染病预
防、慢性病控制、妇幼保健、老年关怀、医疗、护理、急救、卫
生监督、药品流通等。同时提供村医移动工作站，解决地广人稀
、牧民分散、路途远、看病难等问题。

河北省全民健康信息化建设历程
 河北省卫生信息化建设整体规划

河北省卫生厅在公共卫生信息系统建设初期，实施了系统建设信息资源
规划，确立了“统一规划、顶层设计、分步实施、资源共享”的建设原
则，提出“一个平台(全省统一的网络平台)、二级中心(省、市二级数据
中心)”的建设架构，在此基础上开展应用系统建设

 三项基础工程建设：

标准与规范体系建设

建立了河北省公共卫生信息系统业务模型、功能模型、数据模型及基础
信息资源管理标准，用于指导系统建设

省、市、县三级网络平台建设

建立了纵向连接省、市、县(市、区)三级卫生行政部门、横向连接公共
卫生相关机构的网络平台。区域医疗卫生机构将通过与平台的连接实现
互联互通

数据中心建设

河北省数据中心及信息资源管理平台建设
 省级数据中心设计思路

全省卫生信息总枢纽

具备多功能服务能力

综合卫生信息服务中心

居民健康档案建立的模型验证

 数据中心主要功能

数据采集与交换

数据存储与整合

统计、分析、展现，信息发布

 信息资源管理平台

包括数据标准、管理规范及目录服务的管理。依据管理规
范

和数据标准，实现数据的访问、查询、注册、订阅等操作

河北省全民健康信息化建设目标

贯彻落实《中共中央国务院关于深化医药卫

生体制改革的意见》和《医药卫生体制改革

近期重点实施方案(2009－2011年)》精神，

逐步建立起统一高效、互联互通、实用共享

的河北省医药卫生信息系统
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河北省全民健康信息化建设内容

 区域卫生信息平台建设

在省、市、县(市、区)网络平台基础上，建设省、市、
县三级区域卫生信息平台

 数据中心建设

根据各地具体情况，建设省、市二级数据中心及县级数据
中心或节点

 网络互连信息共享建设

促进医疗服务信息化和居民健康档案建设，依托三级区
域卫生信息平台，实现全省卫生信息网络互连资源共享

河北省全民健康信息化展望

 在河北省卫生信息化建设整体框架下，完善康保县级卫生

信息平台建设，与省、市平台接轨，实现省、市、县、乡

、村五级网络互联，资源共享

 全面发展教育、文化、物流、旅游、商务、农技、生产、

金融、科研、安全、政务等服务，降低维护成本，避免重

复投资，从而大幅提升河北省综合实力以及惠民实绩

中国全民健康信息化展望
 将省、市、县级与国家、国际级，基于信息超级网格云端

计算技术的综合信息服务平台相链接，支持前沿的健康和

信息技术协同研发及人才培养，例如生物医学、预防医学

、信息医学、养生医学、天灾/环境污染/突发病/高发病的

实时协同监控、模拟和预警等

 将此平台快速复制到中国广大农村，尤其是大西部少数民

族边远地区，改善医疗卫生状况，提高人民健康水准，带

动教育文化与民生经济，以高科技和科学方法发展中国特

色多民族永续健康和谐的“生态人文社会”国家示范基地

，建立防灾救难机制，推动以中国精神文明为核心的共生

共存共享“新人类生态文明”社会模式，以造福全民

世界全民健康信息化展望

将中国模式客制化快速推广到世界适宜地区，例如拉丁美

洲、非洲、中东、欧洲，改善医疗卫生状况，提高人民健

康水准，并带动教育文化与民生经济，以高科技和科学方

法发展具有各国特色多民族永续健康和谐的“生态人文社

会”国家示范基地，建立防灾救难机制，推动以中国精神

文明为核心，融入各国文化背景的共生共存共享“新人类

生态文明”社会模式，以造福人类，保护地球

以中国自主创新的信息超级网
格云端计算技术建设中国全民
健康信息化的理念实践与展望

谢 谢
stevechen@healthgrid.cn


