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  [摘要] 慢性心力衰竭病死率高,治疗费用昂贵,生活质量差,是威胁社会公众健康的严重问题。为了促

进患者康复和提高其生活质量,有效降低医疗资本,提高医疗服务效率,各个国家对慢性心力衰竭的管理模式

进行了积极的研究和探索。个案管理作为一种创新有效的管理模式受到大家的提倡。但我国当下个案管理模

式尚有欠缺,随着物联网、可穿戴设备等普及,互联网医疗蓬勃发展,给个案管理模式提供了新的创新时机和挑

战。基于互联网医疗的慢性心力衰竭个案管理模式则是通过各大网络通讯平台、快递送药、康复到家等多种形

式,在多学科医护人员联合管理下为慢性心力衰竭患者提供个体化医疗服务。本文探索慢性心力衰竭患者个

案管理模式研究进展和互联网医疗背景下个案管理的模式创新。
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  [Abstract] Chronic

 

heart
 

failure
 

is
 

a
 

serious
 

problem
 

with
 

high
 

mortality,high
 

treatment
 

cost
 

and
 

poor
 

quality
 

of
 

life,which
 

threatens
 

the
 

public
 

health.In
 

order
 

to
 

promote
 

the
 

patient
 

rehabilitation,improve
 

the
 

quality
 

of
 

life,effectively
 

reduce
 

medical
 

capital
 

and
 

improve
 

the
 

efficiency
 

of
 

medical
 

services,various
 

coun-
tries

 

have
 

actively
 

researched
 

and
 

explored
 

the
 

management
 

model
 

of
 

chronic
 

heart
 

failure.The
 

case
 

manage-
ment

 

as
 

an
 

innovative
 

and
 

effective
 

management
 

mode
 

is
 

advocated.However,the
 

case
 

management
 

model
 

in
 

our
 

country
 

is
 

still
 

not
 

perfect.The
 

case
 

management
 

mode
 

meets
 

new
 

opportunities
 

and
 

challenges
 

with
 

the
 

popularity
 

of
 

the
 

internet
 

healthcare,wearable
 

devices
 

and
 

the
 

rapid
 

development
 

of
 

internet
 

healthcare.The
 

case
 

management
 

mode
 

of
 

chronic
 

heart
 

failure
 

based
 

on
 

internet
 

healthcare
 

provides
 

the
 

individualized
 

medical
 

services
 

for
 

chronic
 

heart
 

failure
 

patients
 

under
 

the
 

joint
 

management
 

of
 

multidisciplinary
 

medical
 

staffs
 

through
 

various
 

forms
 

of
 

network
 

communication
 

platforms,express
 

delivery
 

of
 

drugs,family
 

rehabilitation,
etc.This

 

review
 

explores
 

the
 

study
 

advances
 

in
 

case
 

management
 

mode
 

for
 

chronic
 

heart
 

failure
 

patients
 

and
 

innovations
 

in
 

case
 

management
 

mode
 

in
 

the
 

background
 

of
 

internet
 

healthcare.
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  慢性心力衰竭是高血压、冠心病、肺心病、类风湿

性心脏病等所有心脏疾病的严重和终末阶段。2000
 

年35~74
 

岁中国人的慢性心力衰竭患病率高达

0.9%[1]
 

。中国心力衰竭患者注册登记研究[2]由阜外

医院牵头进行,该研究对2012-2014年88所医院共

8
 

516例心力衰竭患者进行分析研究,心力衰竭患者

住院时间的中位数为11
 

d,住院病死率为4.1%。心

力衰竭的发病率高、住院率高、预后差、费用昂贵,已
成为严重公共问题[3]。为了促进患者康复和提高其

生活质量,有效降低医疗成本和节约医疗资源,各个

国家对慢性心力衰竭的管理模式进行了积极的研究

和探索。而个案管理作为一种创新管理模式受到大

家的推崇,现将个案管理模式在慢性心力衰竭患者中

的研究进展,以及互联网医疗背景下个案管理在慢性

心力衰竭患者中的应用做以下综述。
1 个案管理

美国个案管理协会提出:个案管理是一种由个案

管理师、药剂师、康复师、营养师、心理咨询师通力合

作的管理模式,包括对医疗服务内容进行评估、规划、
实施、调整、监测和评价,相互沟通、交流调配适当的
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医疗资源,满足患者全面的医疗需求,提高医疗服务

质量,降低医疗成本[4-5]。个案管理通过多学科医护

人员联合参与和管理,着眼患者整体,重视健康管理

团队中的调配与协作,促进优质医疗服务。
2 慢性心力衰竭患者个案管理内容

个案管理内容包括5个方面:评估、制订方案、实
施、评价和反馈。评估包括症状和体征评估、药物指

导评估、家庭环境评估等。制订方案是指个案管理团

队针对慢性心力衰竭患者具体情况设计针对性管理

方案。实施:(1)心力衰竭患者教育:教育心力衰竭患

者认识自己的病情,治疗以及预后,目的是在专业人

士协助下完成自我管理和自我护理;(2)设备支持:提
供协助患者医疗保健的项目和器材,例如血压计、体
重计、药丸计数器、水杯测量仪等;(3)家庭参与:包括

信息、教育、参与,比如家人参与患者的护理并且督促

患者;(4)情感支持:个案管理师给予心力衰竭患者情

感支持,鼓励患者。评估和反馈:评估方式有临床资

料如症状、体征和辅助检查(pro-BNP),以及生活质量

评估。个案管理师实时反馈患者的情况,并与个案管

理团队、家属、社区等合作,调整方案[6-7]。
3 国内外慢性心力衰竭个案管理研究进展

海德堡综合个案管理探索性随机对照试验针对

慢性心力衰竭患者展开,干预组的患者接受来自经过

培训的个案管理师复杂的结构化个案管理:对于对照

(普通护理)组的患者,不应用个案管理。该研究探讨

了个案管理干预与普通护理相比是否能够改善患者

的生活质量,心力衰竭自我护理和护理质量。结果显

示,通过随访12个月,生活质量评分干预组和对照组

无明显差异,而EHFScBS心力衰竭自我护理行为评

分、PACIC
 

-5A慢病管理质量与行为评分,个案管理

组明显胜于对照组[8]。
WISE[9]通过回顾了25项随机对照研究(共入选

5
 

942例患者)发现,个案管理组心力衰竭患者1年期

总病死率显著降低,比值比(OR)为0.66,95%可信区

间(CI):0.47~0.91。但慢性心力衰竭或心血管疾病

相关死亡未发现有显著降低。个案管理降低了6
 

个

月及1年内再次入院率,OR 分别为0.64、0.47,95%
CI分别为0.46~0.88、0.30~0.76。

上海一项研究将120例慢性心力衰竭患者随机

分到对照组与个案管理组,结果发现个案管理模式能

有效提高慢性心力衰竭患者生活质量,改善患者焦虑

抑郁状态,减少心血管事件的发生,降低住院率,减少

住院时间,降低医疗费用等[10]。
4 国内传统个案管理模式开展的局限性

2000
 

年35~74岁的中国人中慢性心力衰竭患病

率高达0.9%,估计我国心力衰竭患者多达400万。
然而目前国内个案管理专业人员数量明显不足,知识

技能结构不合理,不能够满足庞大心力衰竭人群的需

求,提供满意的个案管理服务[11]。其次,国内目前医

疗模式使人们对自己的健康状况缺乏了解,对疾病的

重视程度远远不足,国内医疗保障体系尚未完善,社
会医疗保险为心力衰竭患者管理和治疗的支付能力

有限,也限制了个案管理模式在心力衰竭患者人群中

的开展。
5 我国互联网医疗发展现状

随着现代互联网技术的飞速发展,其与传统医疗

行业结合产生了互联网医疗,包含了以互联网为载体

的健康宣教、电子医疗档案、基本信息查询、风险评

估、疾病在线咨询、电子处方、在线会诊、远程医疗、远
程康复等多种模式的健康管理服务[12]。
2011年国内推出了首个互联网医疗APP———好

大夫,如今国内互联网医疗平台超过2
 

000种,随着智

能时代的来临,健康医疗 APP活跃用户人数已达到

2
 

864.9万[13]。APP种类按照功能和需求可大致由

以下方面:挂号、问诊、医药、健康管理、经期记录等

等,其中挂号问诊类使用率最高,而健康管理相关的

应用使用率最低。
2015

 

年“两会”时期正式提出
 

“互联网+”行动计

划。2016年6月8日,李克强总理提出了相关措施针

对发展和规范健康医疗大数据应用,通过互联网+医

疗更好地满足人民医疗需求。
 

2018年国务院发布《关
于促进“互联网+医疗健康”发展的意见》,加强互联

网与医疗健康融合,促进互联网医疗发展。
6 互联网医疗背景下心力衰竭个案管理模式创新

重庆市科委“健康管理模式创新与应用示范”专
项:重庆首家互联网医院———聚悦安格网络管理医

院,提供信息服务、智能设备、实体服务,对健康管理

模式进行了创新,通过与现有三甲医院及各级基层医

院合作,实现双向转诊,对现有管理体系进行延伸、补
缺,对当前分级诊疗的不足进行补充,推进人群健康。

针对心力衰竭患者的个案管理模式由个案管理

师主导负责患者的所有医疗信息及健康情况,医学专

家进行医疗指导,日常生活及健康管理由医学顾问和

健康顾问负责,个案管理师根据患者自身状况调配药

剂师、心理师、营养师、康复师参与到健康管理中来,
共同决定药物调整、膳食、心理和运动康复的方案。

其主要内容有:(1)建档。新入组心力衰竭患者

一般来源于住院部或者门诊,健康管理团队通过填写

问卷、上传图片、医院资源同步、手动录入等多种方式

收集入组者姓名、年龄、性别、吸烟史、饮酒史、疾病

史、既往史、用药史、门诊及住院记录、检查结果,形成

电子健康档案。(2)健康教育。个案管理师通过面对

面交谈或APP实时互动、电话等方式对新入组的心

力衰竭患者进行健康教育:理解慢性心力衰竭疾病的

意义和药物用法用量,每日监测体重和尿量,学会调

整利尿剂的剂量等[14];APP定期在平台和微信公众

号上推送心力衰竭或其他如高血压、糖尿病等知识,
包括饮食管理、用药指导、运动宣教方面,形式有图文
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视频推送、搜索查询、在线咨询等。(3)远程监测。患

者自行监测相关心力衰竭症状体征包括体质量、尿
量、心率、血压、用药情况[15],可填写量表、远程心电图

监测[16]及上传相关辅助检查,可通过蓝牙自动上传、
拍照上传和手动上传并存储。如发现异常,管理平台

自动预警,管理团队可实时查看并且调动既往信息进

行监测、评估病情以便及时处理[17-18]。(4)医患互动。
患者可通过语言、文字、图片与管理团队进行实时互

动,咨询病情、用药、用药方式,健康管理团队可查看

其电子档案、管理计划、监测数据,如血压、血糖、心
率、体质量、尿量等,对患者进行在线查房、关怀及答

疑等。通过医患互动可以让患者不再觉得医生遥不

可及,改善医患关系,提高患者医从性。(5)运动康

复。研究表明心力衰竭患者基于运动的心脏康复对

健康相关的生活质量和运动能力有益[19]
 

。康复师对

心力衰竭患者进行临床评估,根据症状、安全性、并发

症、心肺功能情况及个人运动喜好制订个体运动方

案。心肺运动试验参数对于评价心力衰竭最有价值

的是峰值氧耗(peak
 

VO2)、运动通气反应、运动持续

时间及心率反应[20]。康复运动过程中康复师严密观

察患者监测数据、症状及体征,如有不适及时调整。
待患者病情平稳后可在家开展安全的运动康复,并提

供运动康复咨询服务。(6)营养指导。给慢性心力衰

竭患者提供营养指导,对慢性心力衰竭患者的临床症

状和营养状态可有所改善,保持水电解质平衡,提高

患者生活质量,延长生存期[21-23]。营养师通过对每例

患者的营养情况进行评价,制订个体化的营养套餐:
如少吃多餐、低盐低脂、易消化饮食、糖尿病饮食等

等。患者可上传每餐饮食照片,由营养师评估患者饮

食状况,指导调整患者饮食方案。(7)心理健康。慢

性心力衰竭患者易出现焦虑状态及抑郁状态等[24],心
理咨询师对所有慢性心力衰竭患者进行全面心理状

况评估(焦虑、抑郁量表评分),制订心理计划,并指导

实施。观察患者心理状况,加强家庭鼓励和社会帮

助,鼓励患者发展兴趣爱好,动态评估,及时对症处

理,并随时提供咨询[25]。
互联网医疗为医疗事业提供了未来的发展方向,

给调整中国有限医疗资源和人群逐渐增长的医疗需

求之间的矛盾增加了新的思路,创新的技术手段与运

营模式也有利于现有医疗体系一些深层次问题的解

决(如促进分组诊疗体系形成、促进医疗协同、促进医

疗资源的流动性等)。该个案管理创新模式通过线上

线下联动,在互联网、医疗物联网[26]、大数据等信息技

术的支撑下通过各大网络通讯平台(手机应用、网站、
手机短信、电话)、快递送药、康复到家等多种形式,为
心力衰竭患者提供评估、制订方案、实施、评价等医疗

服务。其实现了心力衰竭患者从医院到家庭健康管

理的连续性、便捷性、可及性,从而提高患者用药依从

性,改善患者的生活质量,减少住院率,减少住院时

间,降低病死率。在我国现有的国情和医疗环境下,
基于互联网医疗的慢性心力衰竭个案管理模式还面

临着许多困难与挑战,比如医保报销机制未完全覆盖

互联网医疗,医疗信息流通共享与互联就医信息隐私

保护之间的冲突仍需解决,网络医院的发展过程中法

律法规尚不健全等,仍需在健康管理模式发展实践中

探索与完善。
6 小  结

慢性心力衰竭住院率高,社会医疗负担和经济负

担重,如果缺乏合理恰当的管理模式,患者依从性不

好,入院率高、住院时长、住院花费明显增加,并发肺

炎、压疮、血栓等风险高,导致患者的一般状况下降,
生活水平减退,增加病死率。因此,慢性心力衰竭人

群健康管理极为重要。个案管理模式为慢性心力衰

竭患者的管理提供了一个新的平台,但照搬国外个案

管理模式显然不适合中国人口众多、医护人员不能满

足心力衰竭患者需求、医疗资源分配不均的国情。互

联网医疗的发展为个案管理带来了新的机遇和挑战,
聚悦健康管理平台个案管理模式在慢性心力衰竭患

者中的应用正处于尝试阶段,相信在互联网+医疗新

模式下,个案管理在慢性心力衰竭患者健康管理中会

越来越重要。
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