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前 言

本文件按照GB/T 1.1—2020《标准化工作导则 第1部分：标准化文件的结构和起草规则》的规定

起草。

请注意本文件的某些内容可能涉及专利。本文件的发布机构不承担识别专利的的责任。

本文件由中国医学救援协会动物伤害救治分会提出。

本文件由中国医学救援协会标准化工作委员会归口。

本文件起草单位：深圳市悬壶济世医疗科技有限公司、北京大学人民医院、首都医科大学附属

北京朝阳医院、中国疾病预防控制中心、北京大学第一医院、武汉市疾病预防控制中心、中国疾病预

防控制中心病毒病预防控制所、南方医科大学第五附属医院、温州医科大学附属第五医院、青岛市第

八人民医院。

本文件主要起草人：王永剑、王传林、陈庆军、殷文武、刘斯、朱政纲、吕新军、康新、兰频、

薛乔升、刘珵。
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引 言

随着我国社会和经济的发展，我国亚健康、慢性病及60岁以上的老人越来越多。自从国家

卫健委要求二级以上医院建五大中心开始，急危重病的救治能力及抢救成功率大大提高；特别是

“胸痛中心”及“卒中中心的建设”，急性心梗和急性脑梗等急危重病只要在救治时间窗内，大

部分病人都能够成功抢救，大大减少了后遗症。急危重症与其他疾病不同，除病情复杂、发展快

外，还可导致昏迷、心功能衰竭、肺功能衰竭、休克、心跳呼吸骤停、肢体瘫痪等危急情况，对

人民群众的生命健康造成了严重威胁。我国现有的急诊急救体系，已难以满足人民群众对各种急

危重症早期发现、早期筛查、早期预警及诊疗的需求。亟需在现有的“五大中心”急危重症抢救

体系基础上，利用可穿戴设备、大数据模型、5G及蓝牙通讯、医学建模、物联网技术、人工智能

分析、数字医疗等现代科学技术，持续采集患者的生理参数，连续监测，以国内外的医学诊断指

南及生理学知识为标准，进行医学建模，在互联网医院的平台上实现急危重症的早期筛查、早期

发现、早期预警和早期救治，防范于未然。国内统一规划、分类设置急危重症早期筛查及预警规

范。

为进一步规范急危重症早期筛查与预警信息系统的技术设置条件，包括硬件设施、互联网

医院资质要求、独立软件要求、数据安全及患者隐私保护等制度建设，提高早期预防急危重症工

作的规范化水平，切实提高全国特别是基层欠发达地区的急危重症的早期诊疗水平，降低急危重

症风险相关疾病的发生率、致残率和病死率，保障人民群众的生命健康，制定本文件。
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急危重症早期筛查与预警信息系统技术要求

1 范围

本文件规定了急危重症早期发现信息系统设置的总体要求、互联网医院的设置要求、可穿戴

设备持续采集生理数据设置要求、大数据平台实现人工智能分析软件设置要求。

本文件适用于各级医疗机构。

2 规范性引用文件

本文件没有规范性文件。

3 术语和定义

下列术语和定义适用于本文件。

3.1 急危重症 acute and critical diseases

患者所得的疾病可能会对身体产生中毒伤害或死亡的病症。

3.2 早期筛查 early screening

通过设备连续采集的人体生理数据并形成报告，结合患者的既往史、系统回顾、检验检查结果，

医学比对，可以早期发现急危重症的发生趋势。

3.3 早期预警 early warning

当发现有急危重症发生趋势时，通过手机短信息或电话知会患者及其家属，早期排查、早期去医院相

关专专科干预。

3.4 可穿戴设备 wearable device

基于传感器佩戴人体体表采集到生理参数，并通过算法以医用数据传出的设备，包括：手表、

手环、戒指、床垫及背心等。
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3.5 大数据处理 big data processing

大数据处理是一个涉及收集、存储、分析和处理海量数据的复杂过程，旨在提取有价值的信

息。包括：数据收集、数据预处理、数据存储与管理、数据分析与挖掘、算法模型等。

3.6 医学建模 medical modeling

医学数据的收集和处理，包括生理参数、病人的信息、临床症状、检验检查数据等，要进行

有效的数据收集和处理。将医学现象转化成数学公式和计算机模拟模型。对建立的模型进行参数

估计和验证，确定模型输入、输出、参数和初始条件。验证通常采用实验数据，通过与实验结果

比较，判断模型的准确性。医学模型可以对病人数据的分析和建模，预测急危重症发生和发展趋

势。

3.7 人工智能筛查与预警 artificial intelligence screening and early warning

基于人工智能的疾病筛查与预警系统需要运用多种技术，包括收集大量的医疗数据，包括病

人的既往病史、症状、体征、检验检查结果以及实时监测的数据等。这些数据需要进行分类、标

注和清洗，并构建数据库进行储存和管理。系统需要选择合适的算法和模型，进行急危重症的筛

查和预警。

3.8 物联网技术 Internet of things technology

是指通过信息传感设备，按照约定的协议，将任何物体与网络相连接，使物体能够通过信息传播

媒介进行信息交换和通信，以实现智能化识别、定位、跟踪、监管等功能。其实现主要通过传感器技

术、RFID标签、嵌入式系统技术和智能技术。【GB/T】

4 基本要求

4.1 具体要求

要求可穿戴设备连续采集到的人体生理数据，必须通过4G或蓝牙传入到大数据中心（物联网

技术），进行大数据处理，经医学建模的“急危重症早期筛查与预警”软件进行智能分析，所有

数据应接入互联网医院平台上运行，每一个佩戴者均是互联网医院上的一个患者，由互联网医院

作为主体向用户发出：连续生命体征监测报告、急危重症早期筛查结果、三级和紧急预警信息以

及精准健康管理方案。

4.2 互联网医院应取得国家相关地区的卫生健康委颁发的资质，互联网医院专业范围应包括：呼

吸内科、心血管内科、神经内科、消化内科、肾内科、内分泌内科；老年病；普外科；中医科；
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耳鼻喉科；肿瘤；骨伤科；肛肠外科；眼科；康复医学；预防保健科等。按照“统一规划，分级

设置，方便患者”的原则设置。

4.3 可穿戴设备要求其采集的生理参数数量、准确性、通讯方式（蓝牙或4G）资源配置等情况选

择，以方便患者穿戴和使用。可以选择手表、手环、床垫或背心，设备至少有一项检测指标达到

了国家二类医疗器械证书为原则设置。

4.4 大数据中心的建设，服务器应至少能够处理百万级以上数据，能够接入各种不同的可穿戴设

备传入的数据，具备公安部门对数据安全三级等保以上设置；同时要具备患者隐私保护的设置，

必须具备国家卫健委正式互联网医院资质，在佩戴可穿戴设备时，必须与患者签署关于隐私保护

的知情告知书。

4.5 “急危重症早期筛查与预警”软件，应取得国家二类医疗器械证书的多参数处理独立软件，

要求有医学建模和算法。

5 互联网医院的信息系统技术架构

互联网医院信息系统是指利用计算机软硬件技术和网络通信技术等现代化手段，对医院及其

所属各部门的人流、物流、财流进行综合管理，对在医疗活动各阶段产生的数据进行采集、存储、

处理、提取、传输、汇总和加工，从而为医院的整体运行提供全面的自动化管理和各种服务的信

息系统。它包括以下主要系统：

5.1 医院信息系统（HIS）

整合了患者信息、医疗资源、财务等多个方面，为医院运营提供全面的数据支持。

5.2 实验室（检验）信息系统（LIS）

管理实验室的检验流程和数据，提高检验效率和准确性，为临床诊断提供重要依据。

5.3 电子病历（EMR）系统

实现病历的数字化管理，方便医生查阅和更新患者信息，提高医疗服务质量。

5.4 影像归档和通信系统（PACS）

存储和传输医学影像数据，支持远程诊断和教学，提高影像资料的利用效率。

5.5 放射科信息管理系统（RIS）
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优化放射检查的预约、执行和报告流程。

6 大数据平台要求

6.1 平台基础环境要求

6.1.1 选择合适的硬件设备。一般情况下，大数据分析平台需要高性能的服务器[W9]、存储设备

和网络[4G]设备来支持海量数据的存储和处理。

6.1.2 网络环境：搭建稳定可靠的网络[4G]确保网络设备的带宽和稳定性，以及网络安全的防护

措施。

6.1.3 操作系统选择：选择操作系统包括Linux、Windows Server等。

6.2 软件环境

6.2.1 数据存储：要求根据数据大小和访问需求，选择不同的数据存储方案，如分布式文件系统

（HDFS）、关系型数据库、NoSQL数据库等。对于大规模数据分析，应采用分布式存储系统，以实

现高可用和容错性。

6.2.2 数据处理：要求选择适合的数据处理框架和工具，如Hadoop、Spark等。配置集群环境，支

持并行计算和数据处理。要求安装并配置相关软件包，设置集群规模和节点配置。

6.2.3 数据安全：要求配置访问控制策略、加密传输等安全机制，确保敏感数据的保密性和隐私

性。

6.2.4 数据可视化：数据分析的结果通常通过可视化的方式呈现给用户。要求选择适合的数据可

视化工具，如Tableau、Power BI等，并配置相应的连接设置和权限控制。

6.3 平台管理与维护

6.3.1 集群管理：集群管理工具的使用，如Hadoop的YARN、Hive、Ambari等。要求集群资源管理和

调度，监控集群的运行状态，并及时进行问题排查和调优。

6.3.2 数据备份与恢复：要求定期对数据进行备份，防止意外数据丢失。配置自动化备份方案，确

保数据恢复的可行性。

6.3.3 系统监控与性能调优：要求选择系统监控工具，如Nagios、Ganglia等。持续监控平台的运

行状态，及时发现和解决潜在问题。及时进行性能调优，提升数据处理和分析的效率。
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6.3.4 用户权限管理：配置严格的用户权限管理，限制用户的访问权限和操作权限，以保护数据的

安全性。

7 急危重症早期筛查与预警软件

7.1 总体要求

急危重症早期筛查与预警软件应和互联网医院系统深度融合，各种数据接口及后台均联通，可

穿戴设备用户既是互联网医院的患者，应实名认证，用户信息、软件AI生成的个人生理连续监测报

告、预警信息以及风险疾病早期筛查结果均与互联网医院互通。

7.2 软件要求

根据相关医学知识要点以及国内外临床指南，要求采用尽量多的患者历史数据，以及可穿戴

设备连续采集的生理数据，经过大数据处理后进行医学建模，建立大数据模型，AI（人工智能）

实现急危重症的早期筛查与预警功能。软件要求具备国家药监局颁发的二类医疗器械独立软件证

书资质（医疗级）。

7.3 软件的数据对接要求

各种可穿戴设备采集的生理数据，要求通过物联网技术SDK协议及云云对接数据中心，要求各监

测项均支持自动测量，血压、心率、血氧、呼吸率、GPS信号、压力和疲劳及佩戴与套碗识别均需按

照具体要求。

7.4 软件的使用要求

软件可以在手机的应用市场上下载，激活后和可穿戴设备连接，支持蓝牙和4G通讯，患者的历史

数据可以手工输入，也可以对接医疗机构或体检机构的系统自动导入历史数据。软件可以随时查看监

测的实时数据，同时可以在软件上下载监测报告。一个用户支持添加最多五个紧急联系人，五个联系

人都可以在APP上实时看到监测人的生理数据，平台监测到异常时，六个联系人都可以收到短信息或

者电话预警信息。
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