
本报讯（记者 杨三川） 医保实
现跨省异地结算，是部分患者的福
音。长期以来，各省医保体系实行独
立结算运行，医保报销难以实现跨省
即时结算，部分异地患者报销往往需
要两地奔波。为积极响应省人社厅关
于《河南省基本医疗保险异地就医直
接结算工作方案》的通知要求，我市
中心院在全市率先启动了该项服务。

8 月29 日，青海籍的一位患者因
身体不适入住市中心医院，经该院消
化内科诊断为急性胃粘膜病变，且伴
有糖尿病、高血压等病症。经该科医
护人员全力救治，悉心照料，患者于
9月4日办理手续出院。

以往此类跨省异地医保就医的患

者，需要先行垫付全额费用，等出院
后再回到医保所在地进行报销，烦琐
的程序常常使患者多次往返于两地，
费时费力。有时还会因报销目录和比
例不同导致报销金额锐减，加重患者
经济负担。

而在市中心医院，这位青海籍患
者出院当天，就已即时结算了报销费
用。

“自这位患者办理入院起，我科
便通过社保卡读取了他的信息，得知
他符合跨省异地医保结算条件且手续
完备后，在其出院时我们经跨省异地
结算系统为其住院费用报销进行了一
次性结算。该患者此次住院费用仅约
3400元，若按以往回到医保所在地报

销，往返路费也是笔不小的开支。今
后，我们更将大力推行跨省异地结算
服务，从群众利益出发，竭力为患属
减少不必要的麻烦，降低他们的经济
和心理负担，使患者能够安心治疗，
早日康复。”该院医保办主任李翠华表
示。

那么，哪些患者符合跨省异地医
保住院费用即时结算条件？结算流程
是怎样进行的？对此问题，李翠华和
该科工作人员李莉分别给出了答案。

李翠华表示：“跨省异地医保即时
结算，主要是指参保人员在参保所在
地的省外定点医疗机构住院发生的诊
疗行为。当前，有四类参加基本医疗
保险的人员，可申请办理跨省异地就
医住院医疗费用直接结算：一是异地
安置退休人员，指退休后在异地定居
并且户籍迁入定居地的人员；二是异
地长期居住人员，指在异地居住生活
且符合参保地规定的人员；三是常驻
异地工作人员，指用人单位派驻异地
工作且符合参保地规定的人员；四是
异地转诊人员，指符合参保地转诊规
定的人员。”

李莉说：“跨省异地就医住院报销
流程主要分为‘转出’和‘结算’两
个步骤。转出环节中，参保人员跨省
异地就医前，应到参保地经办机构进
行登记。参保地经办机构会根据当地
规定为参保人员办理异地就医备案手
续，建立异地就医备案人员库并实现
动态管理。参保地经办机构将异地就
医人员信息上报至人力资源社会保障
部社会保险经办机构，形成全国异地
就医备案人员库，供就医地获取信

息。结算环节中，参保人员异地就医
出院结算时，就医地经办机构根据全
国统一的大类费用清单，将异地就医
人员住院医疗费用等信息，经国家异
地就医结算系统实时传送至参保地经
办机构，参保地经办机构根据大类费
用按照当地规定进行计算，区分参保
人员个人与各项医保基金应支付的金
额，并将计算结果经国家异地就医结
算系统回传至就医地定点医疗机构，
用于定点医疗机构与参保人员直接结
算。目前，跨省异地就医直接结算仅
限于住院费用。”

跨省异地医保结算，不仅使患者
更加便利，本质上也提升了公众医疗
福利水平，扩大了医疗服务的可选择
范围。实现跨省异地医保结算，患者
就可以在更大范围内选择医疗机构和
适合自身的优质的医疗服务，而不必
局限于参保地医疗机构。

多年来，市中心医院始终本着
“以患者为中心改进医疗服务”的宗
旨，不断强化管理措施、细化服务环
节，通过开展优化门急诊流程、优化
住院服务等系列活动和提升“窗口”
部门服务水平，完善信息化系统，持
续改善群众就医感受，以有口皆碑的
优质服务显著提高了医院的知名度、
美誉度和影响力。

我市首例跨省异地医保住院费用
即时结算在该院办结，是市中心院进
一步优化就医流程措施的有力举措，
标志着该院在做好患者服务方面又迈
出了坚实的一步。随着该项服务的开
展和普及，会为更多的跨省异地患者
在该院乃至我市就医带去便利。

优化结算方式 方便患者就医
市中心医院在我市率先实现跨省异地医保住院费用即时结算

科学科学 儿儿育育

诚信二院·健康万家

秋季腹泻又称轮状病毒肠炎，
是由轮状病毒所致的急性消化道传
染病。病原体主要通过消化道传
播，主要发生在婴幼儿，发病高峰
在秋季，故名秋季腹泻。

特征
1.起病急，发烧、咳嗽、流鼻涕。
2.发病当日即频繁呕吐。
3.24小时内腹泻，少则一天五六

次至十多次，大便稀薄，呈清水样
或蛋花汤样，有时呈白色米汤样，
多无特殊腥臭味。

治疗
1.对于轻、中度脱水的宝宝，首

选的治疗方式是口服补液盐，还可
以用 750 毫升米汤、菜汤或鸡汤+
1.75 克的食盐让孩子少量多次口服。
如果宝宝腹泻的同时，出现呕吐剧
烈、无尿、腹胀或脱水程度加重等
症状，应立即送医，对其进行输液
补液。

2.秋季腹泻时，会导致肠道菌群
失调，口服益生菌有助于恢复肠道正
常菌群的生态平衡。蒙脱石散可吸附
病原体和毒素，维持肠细胞的吸收和
分泌等功能，增强肠道屏障功能，可
作为轮状病毒肠炎的一种辅助治疗。

3.秋季腹泻不建议常规使用抗生
素。只有考虑轮状病毒肠炎合并细
菌感染时才需要予以相应的抗生素
治疗。

4.不建议频繁换药。很多父母治
病心切，用药 1 天后不见腹泻好转，
就急于更换其他药品。任何药物发
挥作用都需要一个过程，如果不按
规定的疗程用药，会达不到效果。

预防
1.注意饮食卫生。喂养前餐具应

开水洗烫，不吃变质食物、不喝生水。
2.合理喂养，定时定量。少让宝

宝吃富有脂肪的食物，多吃新鲜蔬
菜、水果，保护宝宝胃肠功能。

3.根据气候变化及时增减衣服，
避免过热或受凉，特别要避免腹部受
凉。

4.加强孩子的体格锻炼，增强体
质，提高免疫力。

5.疫苗是预防轮状病毒肠炎尤其
是重型腹泻最主要的措施，接种后
可显著降低轮状病毒肠炎的发病
率，降低重症腹泻的发生率，但不
能完全预防腹泻的发生。

专家链接
杜 占 申 ，

市二院儿三病区
主任，副主任医
师，从事儿科工
作二十多年，具
有丰富的临床经
验，对于儿科常
见病、多发病诊
断及疗效确切，

擅长处理儿科危、重、急症及疑难病
症，特别是在缺氧缺血性脑病及脑瘫的
诊断治疗方面具有较高造诣。

如何应对秋季腹泻

2017年9月8日 星期五
编辑：王夏琼 7本版信箱：lhrbwxq@126.com 健康生活

在人的一生中，新生儿期、婴幼儿
期、青春期、老年期及女性在妊娠期和
哺乳期最容易缺钙。通过研究发现，一
天中最佳的补钙时机，就是每天晚上临
睡前。

在白天的一日三餐饮食中，人体可
以摄入 400 毫克～500 毫克钙质，当身
体的钙调节机制发挥作用，从尿中排出
多余的尿钙时，血液可以从食物中得到
补充，以维持血钙平衡。

但到了夜间，尿钙仍会排出，可食

物中已没有钙质的补充，这样血中的钙
质就会释放出一部分去填充尿钙的丢
失。为了维护血液中正常的钙水平，人
体必须从钙库中提取一部分库存，即骨
骼中的钙质。这种调节机制使清晨尿液

中的钙大部分来自于骨钙。
另一方面，人体内各种调节钙代谢

的激素，昼夜间分泌各有不同。一般说
来，血钙水平在夜间较低，白天较高。
夜间的低钙血症可能刺激甲状旁腺激素

分泌，使骨钙的分解加快。如果在临睡
前适当补充钙制剂，就能够为夜间提供
充足的“弹药”，阻断体内动用骨钙的
进程。因此，临睡前可以进食牛奶或其
他补钙食品或药品。

很多医生在交付患者钙制剂时，经
常嘱咐患者要多喝水。许多钙制剂都是
一些微溶性或者可溶性钙盐，如果加大
水量可以在一定程度上增加钙质的溶解
度，由此增加吸收率。因此，水是钙的

“最佳搭档”。 于 康

每天何时补钙最适宜
给宝宝洗完澡不建议用爽身粉，

原因是在使用爽身粉的过程中，会有
一些粉末进入孩子的呼吸道。再有，
粉末与汗液混合形成硬痂，对皮肤特
别是皱褶处会形成摩擦，不仅容易损
伤皮肤，还会堵塞毛孔，这样不仅达

不到防止生痱子的效果，反而还会长
痱子。

每次洗完澡要擦拭、晾干并保持
皮肤干爽，可使用液态痱子水、润肤
露等，但在购买时，一定要注意产品
的成分。 崔玉涛

宝宝洗澡后不宜用爽身粉

市中心医院医保办人员接受患者咨询。 本报记者 范子恒 摄

■本报记者 翟金凤

为推进健康中国建设，进一步认真落

实省委、省政府“推进健康中原建设”战

略，根据河南省卫生计生委关于印发《河

南省2017年“健康中原疾控行”活动实施

方 案》 的 通 知 （豫 卫 疾 控 〔2017〕 25

号），漯河市卫计委决定在全市范围内继续

开展“健康中原疾控行”活动，并在9月

的第一周开展“健康漯河”活动周活动。

今年，“健康中原疾控行”系列活动主

题是围绕中国公民健康素基本知识和技

能，包括“三减三健 （减盐、减油、减

糖、健康口腔、健康体重、健康骨骼） ”、

适量运动、控烟限酒、心理健康以及预防

高血压、糖尿病防治、肿瘤防治、预防脑

卒中等内容开展活动；我市活动周的主题

为“个人是自身健康第一责任人”，提高居

民健康意识和健康素养，引导居民加强自

我健康管理，形成自主自律、符合自身特

点的健康生活和行为方式，减少危害健康

的生活和行为因素。

8月25日至9月4日，由市卫生和计划

生育委员会主办，市疾病预防控制中心、

市健康教育所承办的漯河市居民健康素养

知识竞赛活动通过网络在全市开展，参与

人数达13042人次。9月5日上午九点，第

二届“健康漯河”活动周启动仪式暨漯河

市居民健康素养知识电视竞赛 （总决赛）

在新闻大厦直播厅举行。来自县区8个代

表队共计24名选手参与了本次比赛。现场

的比赛形式有必答题、抢答题、风险题，

经过两小时的精彩角逐，最终评比产生出

一等奖1名、二等奖3名、三等奖4名、优

秀组织奖 3 名。各县区卫计委主管副主

任、疾控股长、疾控中心主任、健康教育

科科长、慢病科科长以及源汇区、郾城

区、召陵区、经济技术开发区、西城区、

市城乡一体化示范区、市 （区） 疾控中心

等工作人员，共计164人参加了本次活动。

9 月 6 日下午 3 点，“健康中原疾控

行”暨第二届“健康漯河活动周”系列活

动之“大型健康知识讲座”在漯河医专二

附院报告厅举行。来自全市10个社区的社

区居民及全市卫计系统的相关工作人员共

计400 人齐聚一堂，共同聆听郑州大学公

共卫生学院教授、博士生导师吕全军副院

长带来的“慢性病综合防治与中国居民膳

食指南解读”精彩讲座。

9 月 7 日上午，在市区文化路双汇广

场，大型健康知识宣传咨询活动在这里举

行。全市市直医疗卫生单位（医院、疾控中

心、血站）及市管民营医院、区直医疗卫生

单位、社区卫生服务中心的工作人员带着宣

传板面、宣传资料及义诊设备，在这里为过

往的市民进行健康宣教及义诊活动。

今年 5 月，省卫计委启动了 2017 年

“健康中原疾控行”活动，根据活动主题要

求开展健康素养进社区、进单位、进乡

村、进学校、进企业活动。截至目前，市

健康教育所陆续组织开展了9场大型健康

巡讲，参与群众近2000人；组织了163次

现场咨询和行为指导进社区活动，医疗卫

生专家参与活动 1412 人次，发放宣传资

料、宣传袋 32210 份。下一步，市卫计委

还将组织市、县 （区） 医疗卫生单位开展

健康素养进社区活动，深入社区 （乡村），

开展有针对性的现场咨询和行为指导，提

高居民的健康素养水平。市区67个社区居

委会 （村委会） 的健康素养宣讲活动由所

在地的市直医疗单位、社区卫生服务中

心、乡镇卫生院负责。

“在本次活动周中，市直医疗卫生

机构和各县区集中开展了宣传义诊、大

型健康讲座，健康素养基本知识和技能

网络和电视竞赛、健康素养进基层活动

及健康素养知识媒体宣传等丰富多彩的

宣传内容，目的是向广大群众传递‘每

个人是自己健康第一责任人’的理念。”市

卫计委主任吴书清告诉记者，漯河市高度

重视健康漯河建设，建立并完善了由市政

府领导、多部门合作、全社会参与的健康

教育和慢病防治工作体系。健康教育和慢

病防治工作的开展也为我市今年成功创建

国家级卫生城市做出了突出贡献。接下

来，全市卫生计生系统更要积极响应“健

康漯河”号召，积极投身于健康教育和慢

病防治工作中去，以优异的成绩迎接党的

十九大胜利召开。

信息来源：漯河市死因登记报告系统，
覆盖全市所有县区的常驻居民263.5万人。

一、粗死亡率
2016 年漯河市居民死亡率为 591.12/10

万，其中，男性死亡率为698.81/10万，女性死
亡率为526.61/10万。男性死亡率高于女性。

二、死因顺位
前五位死因为脑血管病、心脏病、恶性

肿瘤、呼吸系统疾病、损伤及中毒。

2016年漯河市居民前五位疾病死亡构成
三、慢性病死亡特征
我市居民慢性病死亡占全部死因的

92.08%。慢性病死亡率随年龄的增加而升
高，25岁以后慢性病死亡率开始上升，85岁
及以上年龄组死亡率达到最高。

四、重点慢性病死亡原因分析
1.脑血管病：死亡率 193.09/10 万，其中

主要为脑出血和脑梗死，死亡率分别为
96.43/10万和91.95/10万。男性死亡率均高
于女性。

2.心脏病：死亡率 156.70/10 万，主要为
冠心病（占心脏病 92.90%）和高血压性心脏
病（占心脏病3.46%）。冠心病男性死亡率高
于女性；高血压性心脏病女性死亡率略高于
男性。

3.恶性肿瘤：死亡率 137.19/10 万，前五
位主要为肺癌、肝癌、胃癌、食道癌、结肠、直
肠和肛门癌。除与性别有关的恶性肿瘤外，
其他各种恶性肿瘤死亡率男性均高于女性。

五、疾病监测信息提示
在我市居民死亡顺位中，脑血管病、心

脏病、恶性肿瘤处于死亡的前三位，其中尤
以脑出血、冠心病、肺癌这三种疾病死亡最
多。导致这些疾病的主要原因是吸烟、酗
酒、缺乏运动、膳食不平衡、长期的压力和紧
张等不健康的生活方式。
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居民健康素养电视知识竞赛。 本报记者 焦海洋 摄

个人是自身健康第一责任人
——漯河市2017年“健康中原疾控行”暨第二届“健康漯河”活动周侧记

大型健康知识讲座大型健康知识讲座。。 见习记者见习记者 刘彩霞刘彩霞 摄摄

大型健康知识宣传咨询活动大型健康知识宣传咨询活动。。 见习记者见习记者 刘彩霞刘彩霞 摄摄

健康咨询和行为指导进社区活动。 见习记者见习记者 刘彩霞刘彩霞 摄摄


