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黄冈观察

湖北日报讯（记者刘毅、通讯员兰旋、
涂俊章）8月16日，投影仪制造商爱普生（中
国）有限公司收到黄冈市公共资源交易中心
来函，请他们对该市制定的《投影仪政府采
购需求标准（征求意见稿）》提出意见，这在
该公司历史上并不多见。

投影仪被称为“知识的放大镜”，在办
公、教学等场合被广泛应用，其单价高、需求
量大，是政府采购的重点品目。由于投影仪
的参数众多，应用场景复杂，对采购人和代
理公司的专业性要求高，经常出现采购人花
了钱，却没能买到满意产品的情况。参与投
标的供应商也常因采购需求不够规范，影响
政府采购的公信力。

今年 7月，省公共资源交易中心发布
《2024年优化交易采购营商环境改革试点地
区名单》，其中黄冈市公共资源交易中心被
纳入试点单位，重点承担探索建立“采购需
求数据库”改革任务，主要负责投影仪品
类。该中心以本市456个投影仪集中采购项
目、2.07万笔网上商城订单为基础，同时参
考国家和其他地方政府采购中心的框架协
议，将纷繁复杂的采购需求进行归纳和提
炼，规范为30多个参数，在全省率先形成采
购标准征求意见稿，改革取得实质性进
展。

目前，该中心已通过网上公开、下发文
件、召开座谈会等方式，在全市相关单位、县
级公共资源交易中心和重要供应商、经销商
中完成意见征求。待标准进一步完善后，将
在黄冈全市范围内试行。

湖北日报讯 （记者曹雯、通讯员陈文
雯、樊劲松）8月 15日，黄冈中院裁定批准
湖北绿宇环保有限公司重整计划，帮助其
摆脱约14亿元债务束缚，为企业按下“重
启键”。

湖北绿宇是一家专注废弃资源再生利用
及新型产业用纺织品的企业，曾获批国家级
高新技术企业、国家级专精特新“小巨人”企
业等称号。近年来，在内外双重因素的影响
下，公司资金链断裂，陷入债务危机，向法院
申请破产重整。

执行过程中，法院发现该公司虽已符合
破产条件但具有挽救价值。经市政府、法院、
债权人、债务人多方研判，认为该公司符合国
家产业政策的发展方向，拥有多项废弃资源
再生利用核心技术，具有重整价值及重整可
能性。

借助“府院联动”机制，黄冈中院帮助湖
北绿宇公开招募重整投资人，并于今年4月，
引入大有绿宇（湖北）新材料有限公司作为重
整投资人，拟投资1.57亿元，用于偿还债务
和企业运营，为企业注入“活水”。截至今年
7月16日，共有225家债权人向管理人申报
债权，债权金额约23.83亿余元。根据重整
计划，湖北绿宇将通过淘汰落后产能，推动智
能制造并加大对新产品、新技术的研发，推进
产业转型升级。

“高频深度的府院联动，是绿宇顺利完成
重整的关键。”黄冈中院党组成员、副院长程
兵表示，将充分发挥司法职能，深入推动府院
联动实质化运行，高效助力困境企业恢复生
机，营造一流法治化营商环境。

湖北日报讯（记者刘毅、通讯员徐红梅、
李婷）“用心服务显温度，两证同发跨速度。”
近日，湖北盈源铝业有限公司负责人自拟联
句，并制作一面锦旗，用来表达他对黄冈市生
态环境局红安县分局的谢意。

盈源铝业位于红安经济开发区，主营
铝塑板、铝单板、铝蜂窝板等铝制品。今
年，该公司增资建设年产50万平方米铝塑
板加工项目，需按规定申报环评和污水排
放许可。公司负责人说，这两个事项专业
性强，手续复杂，但又关系到企业能否如期
开工，曾是当年企业开办时最让人挠头的
事项。

黄冈市生态环境局红安县分局负责人卢
胜红介绍，今年以来，该局确定将“环评和排
污许可一体化办理”作为进一步优化营商环
境的重要举措。改革以建设单位自愿为前
提，先筛选工艺流程较简单、建设工期较短且
变动较小的改、扩建项目作为试点。建设单
位在环评受理公示阶段，同步填报排污许可
证申请表，生态环境部门并联审查并帮扶指
导，最终实现环评和排污许可两项行政许可
事项一次办结。

盈源铝业是首家享受“两证同发”政策
红利的企业。在提交申请后，生态环境部门
组织专家审查指导，帮助整改问题，最终顺
利实现两证同发。企业表示，此举节约了办
理时间和人力成本，真正为企业减轻了负
担。

9月20日，走进黄梅县数智化
病理诊断中心，电脑屏幕上不时闪
现出不同病理切片的电子图片，在
AI医生的辅助下，病理科医生刘玫
只需2分钟，就能初步筛查出可能存
在病变的部位。

“影像中的红色区域由人工智
能辅助系统诊断标注，代表着标
本有异常，存在癌变细胞等可
能。”刘玫说，阅片在病理诊断中
最为关键且复杂，每个病理切片
上大约有 5000 至 26000 个细胞，
以前用显微镜进行人工诊断，每
张片子至少需要5至7分钟；病理
切片数字化后，AI助手赋能，不仅
单张病理切片诊断时间缩短至原
来的 20%左右，还能降低误诊和
漏诊的风险。

今年，黄梅县投入895万元，为
县级病理诊断中心和4家分中心配

齐配备数字化病理切片扫描仪、荧
光原位杂交分析系统等13台套高
新设备，实现病理切片全样本扫
描、标准化储存；还引入AI人工智
能辅助诊断系统，进行第一道病理
筛查。

取材、固定、脱水，切片、染片、
封片……在武穴市数智化病理诊断
中心，主任王怀明正在紧张地制作
着病理切片。

“以前纯手工制作，切片厚薄不
一、染色质量不均，难免会影响诊
断结果。现在借助智能设备，切片
厚度可设定，质量更稳定。”他说，
制作完成的切片经过扫描后，上传
至病理信息管理系统，数据全省共
享。

在硬件上，黄冈5家试点医院共
投资4136万元，用于升级改造基础
设施，新增自动化设备134台、AI辅

助诊断系统 13套，与医院信息系
统、省信息平台对接，实现病理诊断
全流程、数智化、可追溯。

英山县数智化病理诊断中心主
任吕鸣说，一直以来，病理诊断从登
记、取材到最终出具病理报告，全部
由人工完成。如今，每个切片、每个
流程，都标记有电子编码，确保可追
溯，患者关注医院公众号，还可以预
约检查、移动支付、在线查询病理报
告等。

罗田县数智化病理诊断中心
主任史慧说，通过软硬件建设，县
域病理诊断中心均已补齐免疫组
化、术中冰冻切片及诊断、分子病
理等 23项检测业务，特别是高能
量数字切片扫描仪的加持，新进员
工每日和带教前辈一起在电脑上

“看图说话”，让传帮带变得更容
易。

黄冈病理诊断“一张网”破解基层看病难

患者本地取样 专家远程会诊
湖北日报全媒记者 柯利华 通讯员 张鲁 吴慕枫 郑鉴峰

病理医生被看作是“医生的医生”，

他们所做的诊断，是临床医生治疗的“金

标准”。

临床上，病理诊断“快”和“准”，才能

及时明确病变性质，协助医生选择治疗

方案，提高患者治愈率和生存率。

基层由于病理医生匮乏、资源分配

不均，患者及家属等待病理诊断结果耗

时长，有时甚至不得不借出病理切片到

大医院重复排队就医诊断。

如何破解这个难题？

今年以来，我省高位推进数智化病

理服务体系建设，运用数字化、智能化技

术，补齐病理服务短板。黄梅、武穴、英

山、罗田、红安5家县级人民医院，纳入省

数智化病理服务体系建设扩面试点。

如今，试点启动近 5 个月，成效如

何？9月中旬，湖北日报全媒记者实地探

访。

阅读提要

“有了数智化病理诊断中心，大
病不出县，省心又省钱。”9 月 21
日，出院在家休养的王女士由衷感
慨。

20天前，在黄梅县人民医院就
诊时，她被查出子宫内膜癌，医生
建议手术根治。“去武汉做手术，还
是在县里做？”王女士一家非常纠
结。

王女士说，手术前，要刮取少许
子宫内膜组织，做病理诊断，她对基
层医院的诊疗水平心存疑虑；去武
汉做手术，专家水平高，但挂号难，
吃住开销大，几年前去武汉就诊的
经历，让她心存余悸。

“黄梅已建成数智化病理诊断
中心，并接入省病理远程诊疗平台，
不出县就能请武汉专家线上阅片，
帮助医生更快更准地实施手术。”听

从建议，王女士在黄梅县人民医院
做手术。

9月2日16时46分，王女士的
数字化切片上传省级平台，申请专
家诊断；9月4日7时30分，省妇幼
保健院专家胡俊波发出会诊报告：
子宫内膜癌，和黄梅县人民医院的
诊断结果一样。

王女士说，手术全过程用时15
个小时，网络会诊费仅184.3元，免
去了家人带着切片到武汉找专家的
辛苦和吃住行负担。

手术后，黄梅县数智化病理
诊断中心对王女士切除的组织再
次进行病理诊断，与术前诊断一
致。

黄梅县数智化病理诊断中心主
任王毓芳说，病理数智化以前，像王
女士这样的情况，要请省城专家会

诊，患者必须从医院借出实物玻片，
并送至省城医院专家手中，加上挂
号、检查等耗费的时间，会诊一次，
少则两三天，多则七八天，交通、食
宿花费在千元以上。

“数智化病理诊断，为破解看病
难看病贵看病繁做了一件大实事。”
黄冈市卫健委四级调研员叶琦算了
一笔账：以往，平均每个县每年约有
500名患者需自行外借切片到上级
医院会诊，按外出武汉各大医院会
诊需时 2 天测算，人均花费至少
1000元以上（含专家会诊费300元，
住宿费300元，伙食费200元，交通
费200元）；现在，远程共享医学、专
家、技术设备等资源，患者只需承担
网络会诊费，三级、二级、一级医院
分别仅为204.8元、184.3元、163.8
元。

“多亏了数智化病理服务，我的病能够早发现、早治疗！”孔垅
镇周先生是黄梅县数智化病理服务体系“一张网”的受益者。

6月底，他在黄梅县第二人民医院（孔垅镇卫生院）做常规胃
镜检查，标本当天送到县级病理诊断中心。两天后，报告显示他患
上早期胃癌。在医生建议下，周先生在黄梅县人民医院成功手术，
目前身体恢复良好。

“筛查并发现早癌，这样的技术以前在乡镇基层卫生院几乎不
存在。”黄梅县第二人民医院院长瞿成伍说，对于乡镇卫生院而言，
设立病理科的成本比较高，既需要百万元购进设备，也难以招引病
理医师。

纳入全省试点后，黄梅县构建全域“1+4+N”的数智化病理服
务体系：“1”，是以黄梅县人民医院为县级病理诊断中心，对上连
接省市病理远程服务平台，对内承担全县的疑难病例会诊、县域内
医疗机构病理送检等工作；“4”，即建设县中医医院、妇幼保健院、
二医院、三医院等4家县级分中心，链接县级中心平台，提升病理
诊断服务能力；“N”，就是没有设置病理科的乡镇医疗机构，病理
标本送检到县。

“乡镇采样、中心诊断、结果直达，为我们开展医疗服务增添了
底气。”黄梅县分路镇卫生院院长徐刚说，该院肛肠专科在当地小
有名气，病理诊断“一张网”赋能后，更多的患者留在家门口看病。

每天，武穴市数智化病理诊断中心都会派出专人，乘坐一辆专
车，沿着专门线路，奔赴12家乡镇卫生院，上门转运病理标本。“标
本送到市级病理诊断中心，他们按规范化流程制片、扫描、诊断，然
后发放电子报告，患者不出乡镇便可享受到权威诊疗服务。”武穴
市四望镇卫生院院长黄文明说。

如果遇到疑难病例，县级病理诊断中心拿不准，怎么办？
红安县数智化病理诊断中心主任余伟说，该县每月病理诊断

约700例，其中有2%左右涉及淋巴瘤、软组织肉瘤、内分泌肿瘤等
少见特殊疑难病例，他们将数字切片上传至省级平台，由患者、医
生远程自选或大数据推送省市专家库专家诊断，相当于把专家请
到了基层医院。

得益于数智化病理服务体系建设，黄冈县域医疗能力得到增
强，本地患者逐步减少外流。如，武穴市数智化病理服务试运行以
来，病理标本外送率从2023年的11.4%降低到1.23%，市域就诊
率从2023年的91.8%提升到94.8%。

黄冈市卫健委主任李刚说，在试点县市探索基础上，黄冈正在
规划以市（州）级中心医院为龙头的“1（市级区域病理诊断中
心）＋9（县级区域病理诊断中心）+N（其他医疗机构）”的全域数智
化病理服务体系，对上连通省病理服务平台，对下提供优质医疗服
务，打造全市病理诊断“一张网”，持续改善群众就医体验。

人才队伍是数智化病理服务可
持续发展的重要基础。

按照试点要求，每100张床位
至少应配备1名病理医生，黄冈5家
试点医院均面临病理医师短缺的难
题。

人从哪里来？
在黄梅县数智化病理诊断中

心，不只有黄梅县人民医院的医技
人员，还经常出现县妇幼保健院病
理科主任黄伟的忙碌身影。“根据中
心统一排班，我定期过来诊断。”她
说。

面对病理人才偏少的现状，黄
梅推行县域病理大学科制，统筹全
县病理医师、技师人力资源，打通使
用。“过去大家各自为战，有的医院，
有病理医生缺医疗设备；有的医院，
有医疗设备缺病理医生。”黄梅县人
民医院副院长陈斌说，资源整合后，

既有效克服各家医院投入不足的弊
端，还带来人才集聚效应，让县域病
理医生队伍快速成长。

补上病理人才这块短板，大家
各有各的招。

武穴市数智化病理诊断中心，
引入多位多点执业病理医生，人数
从3人增加到9人；英山县人民医院
从临床科室调用4名医师，来到数智
化病理诊断中心“一岗双用”，每周
跟班服务一天。

在人员上，黄冈5家试点医院病
理诊断中心有医师45人，按4487张
床位数测算，人数达到要求。

既应急也谋远。以黄梅县为
例，病理诊断能力提升，病人回流，
今年标本量预计在3万例左右，至少
需要配备病理医师10人，尚有缺口
3人。对此，《黄冈市关于支持数智
化病理服务体系建设的若干措施》

明确，病理专业作为医疗急需紧缺
专业，引进博士研究生或具有正高
级职称人员，可实行“一事一议”，黄
梅县今年计划新引进硕士2名、技师
5名。

从业待遇偏低，是病理人才偏
少的主要原因之一。“相比医院检验
科医师，我们年度绩效工资少1万
元。”在黄梅县人民医院病理科工作
12年的刘洋说，启动试点后，医院出
台政策，给病理专业人员每月发放
450元岗位补贴，每个月增加绩效
600元。

“引得进，用得好，还要留得
住。”武穴市第一人民医院副院长陈
君茂说，该院优化病理学科绩效薪
酬分配制度，人均增加绩效10%，确
保病理医师、技师绩效工资水平不
低于本单位临床医师、医技人员的
平均水平。

武穴市数智化病理诊断中心，病理医师正在大屏上阅片。（湖北日报通讯员 许灿学 摄）

黄冈探索制定投影仪
政府采购需求标准

破产重整助
“小巨人”企业重生

红安实现环评
与排污许可“两证同发”

红安县数智化病理诊断中心，病理医师正在制作数
字病理切片。 （湖北日报通讯员 胡卫伦 摄）

专家远程线上阅片，会诊费降了

病理切片数字化，诊断更准了

盘活病理医生资源，短板补齐了

连起病理诊断“一张网”，看病简单了


