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摘  要 

随着分级诊疗体系的逐步建立，医学影像科在其中的功能定位显得尤为重要。医学影像技术作为现代医

学的重要组成部分，对于疾病的早期诊断、治疗方案的制定及疗效评估具有不可或缺的作用。然而，在

不同级别医疗机构中，医学影像科的应用现状却存在着资源分配不均、设备更新滞后、专业人才不足等

问题，制约了其在分级诊疗体系中的发挥。本文旨在深入探讨医学影像科在分级诊疗中的角色，分析当

前的发展现状及面临的挑战，进而提出相应的优化策略，包括加强资源配置、促进人才培养及推动信息

化建设等方面。通过这些措施，期望能够有效提升医学影像科在分级诊疗体系中的运作效率，为实现更

高效的医疗服务提供理论依据和实践指导。 
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Abstract 
With the gradual establishment of the tiered diagnosis and treatment system, the functional positioning 
of the Department of Medical Imaging has become particularly important. As an essential part of mod-
ern medicine, medical imaging technology plays an indispensable role in the early diagnosis of dis-
eases, the formulation of treatment plans, and the evaluation of therapeutic effects. However, in med-
ical institutions of different levels, the application status of the Department of Medical Imaging faces 
issues such as uneven resource allocation, outdated equipment, and a shortage of professional talents, 
which restrict its role in the tiered diagnosis and treatment system. This paper aims to explore the 
role of the Department of Medical Imaging in the tiered diagnosis and treatment system, analyze the 
current development status and challenges, and propose corresponding optimization strategies, in-
cluding strengthening resource allocation, promoting talent cultivation, and advancing information 
construction. Through these measures, it is expected to effectively improve the operational efficiency 
of the Department of Medical Imaging in the tiered diagnosis and treatment system and provide theo-
retical basis and practical guidance for more efficient medical services. 
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1. 引言 

分级诊疗体系是现代医疗服务的重要组成部分，旨在通过合理配置医疗资源，提高医疗服务的效率

和质量。医学影像科在这一体系中发挥着至关重要的作用，其不仅为疾病的早期诊断提供了重要依据，

还为患者的治疗方案制定和随访提供了可靠的数据支持。随着医疗技术的不断进步，尤其是人工智能和

深度学习技术的引入，医学影像科的功能定位和作用愈发凸显[1] [2]。在现代医疗环境中，医学影像科不

仅承担着传统的影像检查任务，还逐渐向影像诊断、影像引导治疗以及影像数据分析等多元化方向发展。

影像学的进步使得医生能够更准确地评估疾病的严重程度，制定个性化的治疗方案，从而提高患者的治

疗效果和生存率[3] [4]。因此，研究医学影像科在分级诊疗体系中的功能定位及其优化策略，对于提升医

疗服务质量、降低医疗成本、实现医疗资源的合理配置具有重要的理论和实践意义。本综述旨在探讨医

学影像科在分级诊疗体系中的功能定位，分析其在不同医疗层级中的作用，以及如何通过优化策略提升

其在分级诊疗中的有效性。通过对相关文献的回顾与分析，本文将总结当前医学影像科在分级诊疗体系

中的应用现状、面临的挑战以及未来的发展方向[5] [6]。研究方法主要采用文献综述法，通过对近年相关

研究成果的整理与归纳，探讨医学影像科如何更好地服务于分级诊疗体系的构建与完善。 

2. 医学影像科在分级诊疗体系中的功能定位与优化策略 

2.1. 医学影像科的功能定位 

2.1.1. 在初级医疗机构中的作用 
医学影像科在初级医疗机构中扮演着至关重要的角色，主要体现在为基层医生提供必要的影像学支
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持，以便于早期诊断和治疗。初级医疗机构通常是患者就医的第一站，影像学检查如 X 光、超声等能够

及时帮助医生识别常见病症，减少患者转诊的时间和成本。例如，研究显示，基层医疗机构的影像科能

够通过快速的影像学评估，及时发现肺炎、骨折等急性病症，从而提高患者的治疗效果和满意度[7]。此

外，影像科还可以通过提供影像学培训和支持，提升初级医疗人员的专业技能，促进分级诊疗体系的有

效运作。 

2.1.2. 在二级和三级医疗机构中的差异 
在二级和三级医疗机构中，医学影像科的功能定位有显著差异。二级医疗机构通常承担着较为复杂

的病例，影像科的主要任务是提供更为精细的影像学检查和诊断支持，如 CT、MRI 等高级影像技术。这

些机构不仅需要处理常见病的影像学评估，还需要参与多学科会诊，为复杂病例提供支持[8]。而三级医

疗机构则更侧重于高端影像学技术的应用和研究，影像科在此类机构中常常承担着教学和科研的职能，

推动医学影像技术的创新与发展。例如，三级医院的影像科可能会参与到多中心临床试验中，评估新技

术或新设备的有效性和安全性[9]。 

2.1.3. 医学影像科与其他科室的协作关系 
医学影像科与其他科室之间的协作关系是分级诊疗体系中不可或缺的一部分。影像科为内科、外科、

肿瘤科等多个科室提供影像学支持，帮助这些科室做出更为准确的诊断和治疗决策。例如，在肿瘤科，

影像科通过影像学检查帮助医生评估肿瘤的大小、位置及其与周围组织的关系，从而制定个性化的治疗

方案[10]。此外，影像科还需与急诊科密切合作，快速响应急性病症的影像学需求，确保患者能够得到及

时的救治。通过建立跨学科的协作机制，医学影像科能够有效提升医疗服务的质量和效率，促进患者的

整体健康管理[11]。 

2.2. 当前医学影像科在分级诊疗中的应用现状 

2.2.1. 医学影像技术的进展 
医学影像技术近年来取得了显著进展，特别是在人工智能(AI)和深度学习的推动下，影像分析的准确

性和效率得到了显著提升。例如，研究表明，基于深度学习的模型在脑肿瘤和糖尿病视网膜病变的影像

诊断中表现出色，能够实现高达 99.5%的准确率[12]。此外，量子启发的深度概率学习模型也被提出用于

医学影像的分级诊断，显示出在不同疾病阶段的内在关系和细微区分能力[13]。这些技术进展不仅提高了

诊断的精确性，也为临床决策提供了更为坚实的依据，推动了分级诊疗体系的优化。 

2.2.2. 影像学检查的普及与应用 
影像学检查在临床中的普及程度不断提高，尤其是在基层医疗机构。随着技术的进步，便携式超声

和移动影像设备的使用使得影像检查能够在更广泛的环境中进行，尤其是在资源有限的地区[14]。例如，

研究显示，人工智能辅助的糖尿病视网膜病变自动分级系统在临床应用中取得了良好的效果，显著提高

了医务人员的诊断准确性和效率[2]。这种技术的普及不仅提高了影像学检查的可及性，也促进了基层医

疗卫生服务的提升。 

2.2.3. 影像数据的共享与使用 
影像数据的共享是提升医疗服务质量的重要环节。随着国家和地区间医疗信息化水平的提升，影像

数据的跨机构共享逐渐成为可能。例如，捷克共和国的 ePACS 系统实现了全国范围内的医学影像共享，

极大地促进了不同医疗机构之间的协作[15]。此外，人工智能技术的应用使得对医学影像的分析和解读更

加高效，能够在多种医疗场景中提供支持[16]。然而，数据共享仍面临隐私保护和数据安全的挑战，亟需

建立更为完善的管理机制和技术标准，以确保影像数据的安全和有效利用[17]。 
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2.3. 存在的问题与挑战 

2.3.1. 资源配置不均衡 
在当前的分级诊疗体系中，医学影像科的资源配置存在显著的不均衡现象，且这种不均衡在不同级

别医疗机构中呈现出明显的差异。三级医院虽拥有高端影像设备(如 3.0TMRI、能谱 CT)和充足的高年资

诊断医师，却面临设备利用率过高、患者过度集中、检查预约周期过长(部分三甲医院 CT、MRI 预约需

2~4 周)的挑战。二级医院则处于“设备不足与人才断层”的双重困境，例如 CT 在全国范围内覆盖率高，

在三级医院达到 100%，MRI 在二级医院配置不足 50%，DSA 在二级医院配置不足 20% [13]。一方面，

半数以上县级医院仍依赖单层或双层螺旋 CT，MRI、DSA 配置率低，难以满足卒中、胸痛中心等临床需

求；另一方面，影像医师中高级职称占比较低，且普遍缺乏对高端设备的操作经验，导致“设备空转”或

误诊率升高。初级医疗机构(乡镇卫生院、社区卫生服务中心)的挑战则更为基础：约 40%的机构无专职影

像技师，摄片质量受限于 20~30 mA 老式 X 光机，数字化率不足 50%，且缺乏远程阅片通道，致使常见

骨折、肺炎的漏诊率高达 12%~18% [18]。 

2.3.2. 人才短缺与培训不足 
医学影像科面临的人才短缺问题尤为突出。随着医学影像技术的迅速发展，尤其是人工智能和深度

学习等新技术的应用，对专业人才的需求急剧增加。然而，现有的医学教育体系未能及时适应这一变化，

导致影像学专业毕业生数量不足，且其培训质量参差不齐[1]。许多医院尤其是基层医院缺乏足够的影像

学专业人员，导致影像检查的质量和效率下降。此外，现有的继续教育和培训体系也未能有效提升在职

影像学医师的专业技能，进一步加剧了人才短缺的局面[12]。因此，建立完善的培训体系、提供更多的继

续教育机会以及吸引年轻人进入医学影像领域是亟待解决的问题。 

2.3.3. 信息化建设滞后 
信息化建设的滞后是影响医学影像科效率和服务质量的重要因素。尽管信息技术在医疗领域的应用

日益广泛，但许多医院的医学影像信息系统仍然相对落后，缺乏有效的数据共享和互联互通机制[19]。这

种信息化建设的滞后不仅影响了影像数据的存储和管理，也阻碍了影像学与其他科室之间的协同工作，

导致患者在诊疗过程中面临重复检查和信息孤岛的问题。此外，缺乏有效的信息化平台使得影像学的智

能化应用(如人工智能辅助诊断)难以推广，限制了影像学技术的进一步发展[20]。因此，推动医院信息化

建设、加强数据共享平台的建设以及提升影像学信息系统的智能化水平是未来发展的关键。 

2.4. 优化策略的提出 

2.4.1. 提高资源的合理配置 
在分级诊疗体系中，医学影像科的资源配置优化可分三步走。第一步，全面评估现有资源，借助基于数

据分析的决策支持系统，对各级机构设备、技术、人力进行动态监测，锁定瓶颈。第二步，利用人工智能和

云技术提升资源使用效率：三级医院通过区域影像中心向二级和初级机构输出技术与人才，同时构建远程会

诊与 AI 辅助诊断系统，分流疑难病例；二级医院则用政府贴息贷款更新 CT/MRI，与三级医院建立“科室

对科室”托管协作，并启动住院医师规培回流计划；初级机构由财政统一采购便携式 DR + 云 PACS 套餐，

建立县域影像云平台实现“基层拍片、县级诊断”15 分钟响应，并通过“县聘乡用”轮岗制度确保每家乡镇

卫生院至少 1 名持证技师。第三步，搭建跨机构资源共享平台，打破壁垒，让患者在合适时间与地点获得所

需检查。通过以上“技术输出–能力提升–基础兜底”的差异化策略，来真正缓解分级诊疗中的结构性失衡。 

2.4.2. 加强人才培养与引进 
人才是医学影像科发展的核心要素。为了提升影像科的整体服务能力，需建立一套“引得进、育得
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强、留得住”的闭环机制。医院可建立“选拔–培养–激励–留用”的全流程机制。① 选拔：与本省医

学院校设立“3 + 2”定向班——前 3 年在校完成影像基础与 AI 课程，后 2 年在医院影像中心轮转，结业

后可直接签约；同步启动“影像英才计划”，每年拿出 1~2 个正编名额，面向全国招聘硕博人才，面试

环节加入 PACS 实际操作考核，确保引进即可上岗。② 培养：可与高校共建影像人才联合培养方案，设

立每人每年一定数额的科研启动基金；现有技师实行“学分制”继续医学教育，每半年参加一次 GE 或西

门子原厂线上 + 线下混合培训，考核与绩效挂钩，未达标者暂停晋升。③ 激励：设立“首席技师”与

“青年英才”双通道晋升，首席技师享受副高待遇并可参与科室管理；对发表 SCI 或主持省级课题的青

年技师给予一定的配套奖励。④ 留用：对新入职博士提供一次性安家费及科研启动经费；工作满 3~5 年

后可额外获得住房补贴；对关键岗位人才实施“弹性工作 + 远程阅片”制度，减少夜班频次，并为其子

女优先安排本院幼儿园、小学就读，解决后顾之忧。通过上述可量化、可追踪的举措，确保人才“引得

进、育得强、留得住”。 

2.4.3. 推动信息化与智能化建设 
信息化与智能化建设是提升医学影像科服务效率和质量的重要手段。通过引入电子病历、影像存储

与传输系统(PACS)等信息化管理工具，可以实现影像数据的快速传输和共享，减少患者等待时间，提高

诊断效率[20]。同时，智能化技术，如人工智能辅助诊断系统，能够通过深度学习算法分析影像数据，辅

助医生进行更准确的诊断，从而提高影像科的整体服务水平和患者满意度[21]。此外，推动信息化与智能

化的整合，建立智能决策支持系统，可以帮助医生在复杂的临床决策中更好地利用影像数据，提升诊疗

效果[4]。 

2.5. 案例分析与实践经验 

2.5.1. 成功案例分享 
在医学影像科的分级诊疗体系中，有几个成功案例突显了影像技术在疾病诊断和治疗中的重要作用。

例如，某医院利用量子启发的深度概率学习模型进行糖尿病视网膜病变和前列腺癌的影像诊断，显著提

高了诊断的准确性和可解释性。这种模型通过考虑疾病不同阶段的内在顺序信息，克服了传统二元分类

模型的局限性，进一步提升了临床决策的质量[13]。此外，另一项研究展示了双路径并行分级模型在颅内

肿瘤诊断中的应用，该模型通过提取肿瘤特征并实现多特征熵加权，达到了 99%的准确率，显示出在临

床诊断中的巨大潜力[18]。这些成功案例不仅展示了先进影像技术的应用效果，也为其他医疗机构提供了

宝贵的经验。 

2.5.2. 经验总结与启示 
通过对成功案例的分析，我们可以总结出几个关键经验和启示。首先，跨学科的合作是提升医学影

像科诊断能力的关键。影像学与机器学习、数据科学等领域的结合，可以有效提升诊断的准确性和效率。

此外，患者的参与和反馈在诊疗过程中同样重要。案例中提到的患者故事和反馈不仅帮助医疗团队更好

地理解患者的需求，也促进了医疗服务的个性化和人性化[21]。最后，持续的教育和培训对于医疗人员的

专业发展至关重要。通过定期的培训和学习，医疗人员可以不断更新知识和技能，从而提高影像诊断的

质量和效率。这些经验和启示为未来医学影像科的优化和发展提供了重要的参考依据。 

3. 结论 

医学影像科在分级诊疗体系中的重要性不容忽视，作为医疗服务的重要组成部分，它不仅提供了疾

病的早期诊断和精准定位，更在治疗效果评估及预后判断中发挥着关键作用。然而，随着医疗需求的快

速增长，影像学服务的效率和质量面临诸多挑战，如资源配置不均、技术标准化不足以及不同层级医疗
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机构之间的协作问题。为了应对这些问题，优化策略显得尤为重要。首先，建立健全的分级诊疗制度，

提升基层医疗机构的影像学能力，允许患者在初级医疗阶段就能得到基本的影像学服务，从而减轻大医

院的压力。其次，推动影像学技术的标准化，不仅能够提高医疗服务的质量，还能为不同医院之间的影

像数据共享和转诊提供便利。此外，加强医务人员的培训，提升影像学专业人员的综合素质，也是提升

服务质量的重要手段之一。 
展望未来，医学影像科的发展应更加注重整合新兴技术的应用，如人工智能在影像分析中的引入，

能够有效提高影像诊断的准确性和效率。同时，跨学科的合作将成为推动影像学发展的重要方向，影像

学与临床医学、公共卫生、数据科学等领域的紧密结合，能够为患者提供更全面的医疗服务。在此背景

下，未来的研究应聚焦于如何更好地融合多学科的知识，以应对复杂的临床挑战。 
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