
西安市第一医院会诊流程及管理制度

一、会诊定义
会诊是指我院各医疗、医技科室和医师（简称“邀请科室”和“邀请医师”）在诊疗过程中，根据患者所患疾病诊断和治疗需要或患者要求，请医院其他科室医师或非本院医师来我院（简称为“会诊科室”和“会诊医师”）为患者所开展的执业范围内的诊疗指导活动。

二、会诊范围

（一）疑难病例、诊断不明确、科内诊治困难者。

（二）本科首诊可疑为他科疾病的患者。

（三）本科患者合并其他专科情况，需相关专科协助进行综合诊治者。

（四）急、危、重患者抢救，需要多学科医师共同完成的情形。

三、会诊分类

（一）按会诊时限要求分为急会诊和普通会诊

1.急会诊：患者病情突然变化，疑似合并其他学科疾病；已知患者合并他科疾病病情有加剧趋势，需紧急治疗；危重症患者抢救，需要他科协助。要求会诊医师在10分钟内赶到，协助诊治。

2.普通会诊：患者病情一般，需在24小时内完成协助诊疗的医疗活动。

（二）按会诊人员涉及范围分为门诊会诊、科间会诊、全院会诊、院际会诊。

1.门诊会诊：对于患有较重疾患的就诊患者，首诊医师做出初步诊断后，根据患者所患疾病专科情况，首诊医师通知相关专科医师前来会诊。

2.科间会诊：是指涉及其他学科的诊治问题，在本学科无法解决的病例或者患者要求，请医院其他科室医师会诊。

3.全院会诊：是指临床科室医师在诊疗过程中根据患者病情需要或者患者要求请医院其他3个以上科室医师为患者所开展的执业范围内的集体诊疗活动。

4.院际会诊：是指临床科室医师在诊疗过程中根据患者病情需要或者患者要求，邀请外院本专业及相关专业专家来院会诊。

（三）按会诊方式分为非指名会诊和指名会诊。

1.非指名会诊：是不指定会诊医师的院内会诊活动，会诊人员由当日值班二线或住院总医师完成。

2.指名会诊：是指根据病情需要指定某专科医师进行的会诊活动。指名会诊前应先电话联系，确认会诊医师能参加会诊。

四、邀请医师、会诊医师资格确定

（一）邀请医师资格：科间急会诊申请由患者主管医师或值班医师提出，并在会诊单上签名；科间普通会诊申请由患者主管医师或值班医师提出，主治以上医师或二线医师同意并在会诊单上签名；指名会诊，由科主任或三线医师签名；全院性会诊、院际会诊由患者所在科室组织讨论后提出，科主任签名报医务科后组织。

（二）会诊医师资格：科间会诊由受聘于医院的相关专科值班二线医师或邀请科室指定医师承担；全院性会诊、院际会诊应由具有副主任医师及以上职称人员承担。

五、会诊前准备工作

一线医师应首先做好会诊前准备工作，如写好病情汇报、完善病历、进行必要检查等。二线医师组织医疗组进行会诊前讨论，并负责检查准备工作落实情况，与患者或家属沟通，取得理解与配合。

六、全院会诊

（一）申请科室提出会诊

1.患者病情复杂，需3个或3个以上学科共同参与诊治。

2.除急、危重症患者以外，科室应至少提前1天填写会诊申请单，送交医务科，医务科负责通知相关科室医师参加。会诊申请单内容包括：

（1）患者病情介绍、目前诊断、会诊目的；

（2）拟请会诊人员及所属科别，若为指名会诊列出拟邀请专家姓名；

（3）主管医师、科室主任签名。

（二）会诊前准备

1.提出全院会诊申请前必须事先组织科内讨论，以明确会诊目的和拟邀请相关专科。

2.向患者及家属告知，取得理解与配合。

3.主管医师完成各种记录，各项检查结果附于病历中，影像资料收集齐全，整理汇报提纲，要求重点突出、目的明确。

（三）会诊进行

1.申请科室委派专人提前到达会诊地点，接待会诊医师。

2.会诊由医务科或申请科室主任主持，主管医师详细报告病历，提出拟解决的问题，主管上级医师做补充。

3．被邀医师由申请医师陪同，在患者床旁进一步询问病史并查体。

4.会诊医师在会诊室提出各专科诊治意见。

5.医务科或科室主持人总结发言。

（四）会诊后

1.主管一线医师将会诊意见详细记录于病历中，并请上级医师审阅签字。

2.执行会诊意见，进一步完善辅助检查，或更改治疗方案。

3.主管二线医师向患者或家属告知会诊结论，必要时应由三线医师或科主任履行告知义务。

（五）受邀科室

1.各科室接到医务科全院性会诊通知后，科主任应及时安排相应级别医师参加会诊指名会诊的医师应事先通知本人征得同意，否则由科室主任指派人员。

2.会诊医师应准时到达会诊地点，参加会诊工作。

（六）医务科职责

1.邀请科室上报医务科后应立即与相关科室主任联系，确定参加会诊医师。

2.非急诊的全院性会诊一般安排在下午举行。

3.重大会诊由医务科参加或主持。

（七）会诊质量跟踪管理

全院会诊结束后，邀请科室填写会诊情况跟踪报告表，对会诊人员是否及时到位、会诊质量及效果进行评价，24小时内送医务科备案。

七、院际会诊

（一）外请会诊：是指医院医师在诊疗过程中，根据患者病情需要或患者要求经医务科批准，邀请其他医院（简称为“会诊医院”）所需专业医师为医院患者所开展的执业范围内的诊疗活动。

受邀请的外院医师原则上应是三甲医院或其他专科医院相关专业高级职称专家。

1.会诊提出

（1）疑难复杂病例经科内会诊、院内会诊后，诊断仍不明确，或治疗上仍存在困难的病例。

（2）患者存在医院未开设的学科范围疾病，或医院未开展、尚不成熟的新诊疗技术。

（3）患者家属要求的。

（4）会诊科室填写外请会诊申请单，内容包括拟会诊患者病史摘要、拟邀请医师专业及技术职称、会诊目的、时间等情况，经科主任签字同意，报医务科批准备案，必要时医务科报主管副院长审批。

（5）医务科（或拟申请会诊科室负责人）与拟邀请会诊医师所在医院管理部门通过电话、传真、E - mail等联系，请求落实，并告知时间与地点，简介患者病史等资料，陈述会诊目的。

（6）申请科室负责会诊医师的接送及协助办理相关手续。

2.会诊前准备

（1）由主管医师向患者及家属告知会诊目的、费用等情况，需征得患者、近亲属或监护人同意并须有签字凭证。

（2）外请会诊前，必须有科内会诊或院内会诊讨论记录。

（3）主管医师完成各种记录，各项检查结果附于病历中，影像片收集齐全。

3.会诊进行

（1）申请科室指定人员负责接待会诊医师。

（2）由主管二线或三线陪同会诊医师诊查患者，医疗组其他人员随同。

4.会诊后

（1）会诊医师应亲自填写会诊意见，主管医师应将会诊意见详细记录于病历中，并请上级医师审阅签字。

（2）主管医师执行会诊意见，进行进一步辅助检查，完善或更改治疗方案。

（3）主管二线医师或以上医师向患者或家属告知会诊结果，患者或家属知情并签署同意书后，方可进行特殊的检查及治疗。

（4）如患者需使用植入性医疗器械或耗材的，须预先与采购部门联系，按程序采购。

（5）申请科室填写会诊情况反馈表，24小时内报医务科备案。

5.会诊费支付

会诊费按受邀请医疗机构所在地规定标准，由患者家属支付。差旅费按照实际发生额结算，不得重复收费。属医院根据诊疗需要邀请的，差旅费由医疗机构承担；属患者主动要求邀请的，差旅费由患者承担。

（二）外出会诊：是指医院医师经医务科或总值班选派或批准，为需会诊医院（简称为“邀请医院”）的特定患者所开展的执业范围内的诊疗活动。

1.外出会诊医师一般应为正式受聘于医院的副主任医师及以上职称专家。

2.医师外出会诊前，邀请医院应当先向医院医务科发送会诊邀请函，急诊可先电话邀请，事后补会诊单带回。

3.医院接到会诊邀请后，相关科室、医务科或总值班应及时安排医师外出会诊（急会诊1小时内，普通会诊2 4小时内），会诊用车一般由邀请医院负责，派出会诊医师后应电话告知邀请医院。会诊影响科室正常工作但情况特殊时，应当经医院主管副院长批准，不能及时派出会诊医师时，应及时告知邀请医院。    

4.会诊医师应当详细了解患者病情，亲自诊查患者，完成相应会诊工作。

5.会诊结束后，医师应在返回本单位2个工作日内填写医师外出会诊信息反馈表上交医务科。    

（三）会诊义务和责任

1.会诊医师在会诊过程中应当严格执行有关卫生法律、法规、规章、诊疗规范及常规。

2.会诊医师应当详细了解患者的病情，亲自诊查患者，完成相应的会诊工作，按照规定书写医疗文书，如发现难以胜任会诊工作时，应当及时、如实告知邀请医院，并终止会诊。

3.会诊医师若发现邀请医院在技术力量、设备、设施条件方面不适宜收治该患者，或已超出该医院执业范围的，应当建议将患者转至具备收治条件的医院诊治。   

4.会诊医师在会诊过程中发生的医疗事故争议，由邀请医院按照《医疗事故处理条例》的规定进行处理。必要时，被邀医院应当协助处理。

（四）会诊费用

收费标准按省物价部门规定的标准执行。

（五）奖罚规定

1.医务科对医师外出会诊实行专人负责、专册登记管理，建立医师外出会诊管理档案内容包括日期、会诊医师、邀请医院名称、患者疾病等，并将医师外出会诊情况与年度考核相结合。

2.会诊医师为邀请医院解决重大问题，受到邀请医院或患者书面表扬者，医院将予以表扬。    

3.严禁个人或科室私自邀请会诊医生或私自外出会诊，私自邀请其他医院医生会诊或私自外出会诊所引起的医疗纠纷，邀请者本人或科室承担相应的责任。    

4.医师外出会诊时违反规定收取会诊费用，或利用职务之便，索取、非法收受患者财物经纪检部门查实，经教育仍不改正的，给予行政处分或者纪律处分。    

5.医师外出会诊时，违反卫生行政规章制度或操作规范，造成医疗责任事故的，依照《中华人民共和国执业医师法》和《医疗事故处理条例》相关规定，给予相应处罚。

八、会诊义务和责任

（一）全院受聘的各级医师都有参加会诊的义务。

（二）会诊医师在会诊过程中应当严格执行有关卫生法律、法规、规章、诊疗规范和常规。应注意与患者的沟通技巧，不得出现不利于医患关系的言行。

（三）会诊医师进行会诊时应亲自诊查患者，按照规定书写医疗文书。如发现难以胜任会诊工作，应及时并如实告知邀请科室，可终止会诊，并向本科室主任汇报，请上级医师完成会诊，或建议邀请其他科室进行协助会诊。

（四）邀请医师应严格掌握会诊标准，对于科室完全可以解决的诊疗问题，尽量减少不必要、重复性、防御性会诊。

九、奖罚规定

（一）医务科加强医院医师会诊管理，将医师会诊情况与科室年度考核挂钩。

（二）会诊医师为邀请科室解决重大问题，受到患者书面表扬的，邀请科室应及时上报医务科，医务科将予以表扬。

（三）会诊医师在会诊活动中，或不按时完成会诊工作，或服务态度差，或不认真负责，对疑难问题不向上级医师请示汇报，引起投诉或医疗纠纷的，按医院有关规定追究会诊医师的相关责任。

（四）各科室应加强监督，发现下列情况应及时上报医务科：

1.未按规定时间完成会诊工作；

2.未按规定级别医师签署会诊单或参加会诊；

3.会诊申请单或会诊记录单填写不规范。

附件：1.西安市第一医院院会诊记录单（科间）

2.西安市第一医院院内多学科会诊申请单（MDT）

3.西安市第一医院外请会诊申请单

西安市第一医院
                              2018年6月7日
附件一：

西安市第一医院

会 诊 记 录 单

                                                              普( 急( 

科  别：                床标号：

姓  名：                性  别：         年 龄：          住院号：

	简要病历及会诊目的：

请          科               医师会诊          申请会诊者            科医师                                                                                      

                                                       年     月     日     时     分

	会诊意见

                                        会诊医师                   

 年    月    日    时    分




附件二：

西 安 市 第 一 医 院

院内多学科会诊申请单（MDT）

	患者姓名
	
	性别
	
	年  龄
	

	科    室
	
	床号
	
	住院号
	

	病情摘要：

	临床诊断：

	拟请科室：

	会诊目的：


	主管医师签名：

              年   月   日
	科主任签名：

               年   月   日


附件三：

西安市第一医院外请会诊申请单

	姓  名
	
	性  别
	
	年  龄
	

	科  室
	
	床  号
	
	住院号
	

	病情摘要：

	诊    断：

	会诊目的：

	受邀医院及专业：                         受邀专家：

	会诊时间：                       

	患者或家属意见：

	主管医师签字：

年   月   日
	科主任签字：

年   月   日

	医务科意见：

                     盖  章

                  年   月   日
	受邀医院医务（教）部意见：

                 盖  章

              年   月   日





