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官 渡 区 卫 生 健 康 局

A 类

主动公开

官卫函〔2020〕21 号

关于政协官渡区第九届第四次会议第 94012 号
提案答复的函

王丽芬委员：

您提出的《关于加强社区卫生防预体系建设的建议》提案收

悉，现答复如下：

一、提案主要内容

一是构建打造社区卫生防疫机构。针对此次疫情传染性大的

问题，如果社区建立了较为系统的、完整的卫生防疫机构，居民

第一时间就近看病，就可以大大降低去医院就诊一路转辗传染他

人的风险系数，为患者争取了时间，也减小了他人感染的概率。

二是巩固加强社区群众防预观念。社区特别是城中村新成立的新

型社区应配备专职防预宣传员，定期举办科普讲座，对社区群众

宣传在重大疫情时如何防范和保护好自己、设置科普及健康宣传
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专栏，建立卫生巡诊制度（每月一次）；完善社区个人健康档案；

加强卫生常识、健康常识宣传教育，增强群众防控意识，做到群

防群控。三是加强社区卫生设施硬件建设。应加大对基层公共设

施、卫生设施硬件的投资，做到全科检查不用往大医院跑，看病

就在家门口。四是建立健全社区防预物资调配。对社区现有的公

共卫生与防疫体系进行认真梳理，加强公共卫生预防的体系性、

针对性、加大防预物资的投入，建立应急响应体系，设置防疫专

管员，负责防预物资的采购、保管、发放，做到在面临重大疫情

时有库存。通过全面系统的疏理，让社区配备最完善、最全面、

最系统的公共卫生防预体系，通过该体系做到防患于未然，尽量

避免今后再在中国非典、新冠肺炎这样破坏力巨大的传染病的流

行。

二、工作现状

自新冠肺炎疫情以来，区委、区政府高度重视辖区新冠肺炎

疫情应急处置能力提升，财政在保疫情处置及时运转、保重点项

目、保民生的基础上，多渠道筹集资金，将疫情应急处置救助相

关经费纳入财政预算安排。

1.9 家街道社区卫生服务中心基本情况。一是医师执业情况

（详见附件）。9 家街道社区卫生服务中心医师执业 362 人，其

中全科医师 61 人、内科医师 51 人、外科医师 20 人、妇产科医

师 28 人、儿科医师 27 人、眼科医师 6 人、耳鼻咽喉科医师 6 人、

口腔科医师 15 人、皮肤科医师 3 人、医学检验科医师 13 人、医
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学影像科医师 15 人、中医科医师 67 人、中西医结合科医师 9 人、

公共卫生专业医师 35 人。社区卫生服务中心公共卫生专业医师、

临床医师承担预防保健哨点检测和现场流行病学处置防治工作。

二是职责情况。社区卫生服务中心职责是医疗、预防保健、公共

卫生服务等“六位一体”工作，预防保健包括疾病预防控制、传

染病报告管理、传染病预防和控制、传染病检测任务。但具备现

场流行病学处置能力人员数量不足，部分工作人员现场处置流行

病学等领域还需加强，现场调查和处置能力还需提高。三是检验

项目情况。目前 9 家街道社区卫生服务中心配备了血常规 DR、彩

色 B 超、全自动生化仪、心电图机、全自动血球分析仪辅助及检

验设备，开展体液、血液、粪便常见检验项目，但因资金、房屋、

人员技术的因素，涉及核酸检验项未能开展。

2.区疾病预防控制中心、社区卫生服务中心服务组织尚不完

善，管理人员少，全面开展慢性非传染性疾病的管理、传染病防

控、儿童预防接种等公共卫生服务项目存在一定困难，防疫物资

储备不充足，按要求完成公共卫生的职能和任务还有提升空间。

3.我区地处城乡结合部，机场、火车站等均在官渡区，外来

人口众多、流动性强，疾病预防控制相关防控工作难度加大。区

疾病预防控制中心配置了业务用车、应急用车和特种专业技术用

车，但因车辆编制等原因，数量上满足不了辖区流行病学调查、

现场采样监测、标本运输和应急处置等业务工作需要。

三、下步计划
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加强疾病预防控制体系建设。一是推进疾病预防控制中心基

础设施建设。通过新建、改造，使业务用房和实验室建设达到国

家新标准和要求，从硬件上满足业务需求。二是提升疾病预防控

制中心实验室检测检验能力。认真落实省、市等部门关于实施市、

区（市）两级疾病预防控制中心实验室装备项目的相关工作，其

中重点建设生物安全三级、呼吸道病毒和肠道病毒重点实验室、

食品安全风险监测等重点实验室。三是加强疾病综合防控监测管

理。在完善传染性疾病和慢性非传染性疾病监测和预警体系同

时，依托省会城市的区位优势和技术引领作用，加强饮用水、环

境、作业场所等各种健康危害因素的监测技术指导和相关服务工

作，努力构建全程全覆盖疾病防控立体化网络。四是提升重大传

染病和突发公共卫生事件应对能力。健全完善部门、地区、军地

间联防联控机制，强化学校等重点场所突发公共卫生事件监测，

加强各类传染病包括境外输入性疾病应对防控能力。整合公共卫

生应急资源，努力构建反应迅速、协调有序、运转高效、保障有

力的卫生应急体系，提升全区突发公共卫生事件的应急处置、检

测检验及物资储备能力以及重大活动卫生保障水平。五是强化基

层医疗机构疾病预防控制能力建设。明确基层医疗卫生服务机构

在疾病预防控制工作中的功能定位，依法履行疾病防治职责，坚

持服务重心下沉，开展慢性病监测、评估、干预和管理，落实人

口出生和死亡监测、健康教育与健康促进、突发公共卫生事件报

告和卫生应急处置等工作。提升基层疾病防控队伍能力，建立乡



—— 5 —

—

镇、村卫生人员和医疗机构相关人员基本疾病预防控制服务和综

合防控能力定期培训制度，乡镇基层培训率达 100%。六是加强信

息化建设。实现互联互通、信息共享，实现各类信息的实时监督、

动态管理和综合分析，形成与人口健康信息化发展总体规划相适

应的疾病预防控制信息化体系。

感谢您对政府工作的关心和支持。

以上答复，如有不妥，请批评指正。

（联系人及电话：邵云波 0871-67164016，13888816816）

附件：9 家街道社区卫生服务中心医师执业情况（2020 年 7

月 23 日查询统计）

2020 年 8 月 31 日
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抄送：区政协提案委，区政府目督办。

昆明市官渡区卫生健康局办公室 2020 年 9 月 3 日印发
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附件

9 家街道社区卫生服务中心医师执业情况（2020 年 7 月 23 日查询统计）

名称
全科医

师

内科医

师

外 科 医

师
妇产科医师

儿科医

师

眼科医

师

耳鼻咽喉科医

师
口腔科医师 皮肤科医师

医学检验科

医师

医学影像科医

师
中医科医师

中西医结合科

医师

公共卫生专

业医师
合计

六甲街道社区卫生服务中心 5 10 4 2 2 1 1 2 0 1 1 7 1 3 40

吴井街道社区卫生服务中心 4 3 1 3 2 0 0 1 0 1 1 3 2 2 23

大板桥街道社区卫生服务中心 6 4 2 3 2 1 1 2 0 1 1 7 0 2 32

小板桥社区卫生服务中心 15 11 4 5 4 1 1 1 1 2 2 11 0 4 62

官渡街道社区卫生服务中心 10 8 3 4 4 1 1 1 1 2 3 7 1 4 50

金马街道社区卫生服务中心 7 7 4 5 4 1 1 5 1 2 2 13 0 8 61

关上街道社区卫生服务中心 4 4 0 1 3 1 1 1 0 1 2 7 3 4 32

矣六街道社区卫生服务中心 6 6 2 3 3 0 0 1 0 2 2 8 0 4 37

太和街道社区卫生服务中心 4 4 0 2 3 0 0 1 0 1 1 4 2 3 25

合计 61 57 20 28 27 6 6 15 3 13 15 67 9 35 362


