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主要内容

1. 全国妇幼卫生信息网络

2. 妇幼卫生信息标记MDG进程

3. 挑战与展望



 全国妇幼卫生年报

 全国妇幼卫生监测

 全国妇幼保健机构监测

 其他妇幼卫生信息来源

一、全国妇幼卫生信息网络



（一）全国妇幼卫生年报系统

20世纪
80年代初

20世纪
90年代

1995-2013年

2014年

建立：

手工收集上报

推广：

单机版软件

电子邮件上报

优化：

指标7次修订

报表由5张增至10张

共202个指标

信息化：

网络直报系统



人口全覆盖，群体性数据，无个案详细资料

以区县为基础数据填报单位，自下而上逐级报送

 10张报表，涉及孕产妇儿童健康、妇幼保健服

务、计划生育等方面200多个指标，数据从常规

工作中收集



（二）妇幼卫生监测系统

分散的、以

项目为基础

的信息

1980-1985年

早期探索阶段

1980-1995年

早期探索阶段

1986-1995年

初期发展阶段

1996-2005年

整合构建阶段

2006年至今

优化提高阶段

1986年，全国出
生缺陷监测网

1989年，全国孕
产妇死亡监测网

1991年，全国儿
童死亡监测网

“三网合一”

成为全国妇幼

卫生监测网络

扩大样本

拓展内容

规范工作

优化手段



扩大监测样本

2006年

1996-2005:176个监测区县、486所医院、1300万人口

2006-至今：336个监测区县，784所医院，1.4亿人口。



村乡级 自 查
每季

区县级 自 查
半年

地市级 全部检查
每年

省 级 全部检查
每年

国家级 抽 查
每年

民政

监测数据

加强质量控制，通过与公安、计生、疾控、民政等相关部门进行多源数

据交叉核对，提高监测数据质量。

公安

疾控

计生

火葬场

医疗
机构



全国5岁以下
儿童死亡监测

全国孕产妇
死亡监测

全国出生
缺陷监测

全国危重

孕产妇监测

全国儿童营养

与健康监测

全国新生儿

疾病筛查监测

2010年

死亡事件 健康事件转化

结局事件 过程事件转化

拓展监测内容

全国孕产妇
死亡监测

全国出生
缺陷监测

全国妇幼卫生监测

全国妇幼卫生监测

全国5岁以下
儿童死亡监测



（三）妇幼保健机构监测系统
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2004-2014年调查的妇幼保健机

2005年起，通过网络直报，每年定期收集机构人员、床位、设

备、服务运营、群体保健、科研管理等方面的数据

● 省级：29所
● 地市级：323所
● 县区级：2708所
上报率99.7%



（四）其他妇幼卫生信息系统

1. 出生医学证明管理信息系统（推进建设中）

2.妇幼重大专项信息系统（两癌、叶酸、地贫等）

3.孕前优生健康检查项目信息

4. 疾控等其他系统的妇幼卫生数据

5. 现况调查、课题研究等

……



二、妇幼卫生信息标记了MDG进程

纳入《中国卫生计生统计年鉴》、《中国统计年鉴》、《中国社

会统计年鉴》等官方刊物，编制《全国妇幼卫生信息分析报

告》、《中国出生缺陷图谱》、《中国出生缺陷地图集（1996-

2006）》和《中国出生缺陷防治报告》，开展课题研究等，促进

数据的利用和共享。



（一）掌握现况，研判形势

妇女儿童健康：死亡率、生长发育，营养状况

医疗保健服务：数量、质量

服务体系：机构，人员
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（二）发现问题，明确重点

 发展不平衡问题
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孕产妇死亡率与千年发展目标还有较大距离
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出生缺陷发生率呈上升趋势



妇幼卫生服务能力不足

妇幼保健机构，尤其是县级，基础设施、设备、编制、学历等

问题。

县区级，常用19种保健设备中，仅有2种设备拥有率在40%以

上，其他设备在30%以下。

基层妇幼卫生服务能力差。乡镇卫生院产科、儿科和转诊急救

的设施条件亟待改善，社区机构普遍缺乏妇幼保健人员。



（三）提供依据，完善政策

 为完善政策提供数据支持：

《关于进一步加强妇幼卫生工作的指导意见》（2006年）

《卫生部关于贯彻2011-2020年中国妇女儿童发展纲要实施方案》

卫生事业发展规划……

 为确定、推广妇幼卫生适宜技术提供循证依据：

 窒息复苏、儿童营养干预、产前筛查和产前诊断、 新生儿疾

病筛查、死亡评审……

 为设置机构建设标准提供依据：

 科室设置、专科建设、设备和人员配置、机构等级评审等



（四）开发动员，促进投入

 “降消”项目：2000-2012年中央投入约25亿元。

 农村孕产妇住院分娩补助 200亿元

 农村妇女“两癌”检查

 预防艾滋病、梅毒和乙肝母婴传播

 贫困地区儿童营养改善

 地中海贫血防控试点

 贫困地区新生儿疾病筛查项目

 增补叶酸预防神经管缺陷

 贫困地区儿童保健及医务人员培训

 妇幼保健机构能力建设：43亿

 妇幼保健机构建设：“十二五”107亿元（中央64亿），

1100个机构。

 ……



以“降低孕产妇死亡消除新生儿破伤风”项目为例

 1996-1998年中国孕产妇死亡率下降速率为2.8%，较1990-1995年

下降速率趋缓，进入平台期。

 绝大部分农村孕产妇死亡发生在就诊延误，抢救不及时；产科出血占

孕产妇死亡的51.6%，是造成孕产妇死亡的最主要原因。

 59.2%的死亡病例是在家中分娩，其中绝大多数是由于经济原因
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“降低孕产妇死亡

消除新生儿破伤风项目”
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（五）反映成效，增强信心
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围产儿出生缺陷发生率上升的势头初步得到遏制
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（六）监测进展，考核评估

 国家和地方妇幼健康事业发展

 卫生 “十二五”规划，4个主要指标（3个由妇幼司提供），

19个工作指标（3个由妇幼司提供，孕、儿系，住院）

 医改目标任务

 “两纲”进展

 MDG问责

 SDG监测



三、挑战与展望

（一）妇幼卫生信息管理和信息化还存在诸多薄弱环节

 重视程度

 人才队伍

 数据质量

 分析利用

 信息化建设

 长效机制

数到用时方恨少



（二）下一步工作重点

1. 加强妇幼卫生信息管理，加强数据分析利用，促

进信息共享。

2. 推进妇幼卫生信息化建设

参与全民健康保障信息化工程建设

完善妇幼卫生信息化相关标准、规范。

推进生命登记系统建设（出生医学证明管理信息系统等）



谢 谢！


