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法定 代 表 人

国家事业单位登记管理局制



《事业

单位

法人

证书》

登载

事项

单位名称 岳阳市岳阳楼区奇家岭街道社区卫生服务中心

宗旨和

业务范围

以社区、家庭和居民为服务对象，主要承担一

般常见病、多发病的基本医疗服务及社区预防、

社区保健、社区康复、社区健康教育、社区计

划生育方面的工作；承办区委、区政府和上级

主管部门交办的其他工作。

住 所
岳阳市岳阳楼区岳兴路蔡家社区

法定代表人 李星

开办资金 12（万元）

经费来源 财政补助（全额拨款）

举办单位 岳阳市岳阳楼区卫生健康局

资产

损益

情况

净资产合计（所有者权益合计）

年初数（万元） 年末数（万元）

536 515

网上名称
岳阳市岳阳楼区奇家岭街
道社区卫生服务中心

从业人数 53



对《条

例》和

实施细

则有关

变更登

记规定

的执行

情 况

我单位今年以来登记事项未发生改变。

开

展

业

务

活

动

情

况

为深入领会习近平总书记关于卫生健康工作的重要论述精神，深

刻认识“两个确立”的决定性意义，更加坚定地做到“两个维护”，

在思想和行动上保持高度自觉，同时坚持将高质量发展作为重中

之重，在区卫健局党委的正确领导下，奇家岭街道社区卫生服务

中心紧密围绕“四个不断提高”，以核心指标为重点，全力推动

公共卫生重点工作及医疗业务向高质量迈进。现将2024年度工作

开展情况汇总如下： 一、工作开展情况 （一）党建赋能，业务

攀高稳健前行 中心全力推动党建与业务深度融合，取得了一定

的成效。在思想建设上，积极组织党员深入学习《中国共产党纪

律处分条例》，扎实开展学习贯彻党的二十届三中全会精神培训，

向“湖南省优秀共产党员”李东同志对标看齐，将党的先进理念

深度融入医疗服务理念，有效提升了全体医护人员的服务意识与

职业素养。同时，设党员示范岗，在家医签约等业务中党员担当



作为，优化流程、提质增效，患者满意度大增。每月还组织开展

入户体检、进校宣讲等系列活动，增强党组织向心力与影响力，

切实为居民的健康福祉添砖加瓦。 （二）育廉德厚，夯实医院

清风之础 年初，清廉医院建设工作纳入总体部署与年度考核重

点，与业务同部署、同考核，责任分解落实。明确重点开展专项

整治，对关键岗位人员廉政谈话。依规传达学习区纪委文件精神，

资料完备；组织全体职工开展廉政警示教育，制定考勤制与作风

督查，月通报并群内公示。每月自纠“四风”，自查婚丧喜庆事

宜，按时上报区纪委报表。在大厅设置了举报信箱、公开举报电

话和接受举报电子邮箱。外出学习培训、因私出国（境）、政府

采购等按要求进行了报备，及时向局党委报告了《中国共产党重

大事项请示报告条例》规定的事项。组织开展了群众腐败问题自

查自纠相关工作。 （三）意识为纲，服务水平稳步提高 中心紧

紧围绕局党委对于意识形态工作的决策部署，成立意识形态工作

领导小组，年初制定学习计划。通过集中与自主学习，组织全体

干部职工开展理论业务学习 12 次，还开展“全国两会会议精神

宣讲”、“深入学习习近平总书记考察湖南重要讲话和指示精神宣

讲”等活动及风险研判会，在宣传工作方面，全年在区级新闻媒

体发表宣传报道 10 篇。 且均被区级媒体采用，有效提升了中

心的影响力与传播力，为营造良好的舆论氛围和工作环境奠定了

坚实基础。 （四）安全作盾，生产形势稳定持续 今年，我中心

扎实推进安全生产管理工作。成立领导小组，配专职人员检查，

分管领导定期督查整改。召开安全生产部署会与推进会，组织2

次消防安全培训和火灾疏散演练，中心主任每月带队在各科室开

展专项检查，还定期检查辖区医疗机构。通过日常与专项结合，



提升安全生产综合效率。（五）专研业务，医技能力不断提升 为

提升医务人员的业务能力，中心定期组织业务知识培训，每周安

排上级医院主任医师来我单位坐诊带教授课，组织一次三级查

房，规范医疗行为，严格落实十八项医疗核心制度，加强病历书

写基本规范，提高病历内涵质量，同时规范护理工作流程，督促

护理各项制度的执行，提高了我社区基层医务人员的诊治水平及

业务水平能力。共组织业务学习24次，轮流安排医生外出参与学

习培训6次。 全年业务总收入796余万元，（其中门诊收入481万

元；住院收入137万元，疫苗收入178万元）。全年门诊60000人次，

住院890人次。住院病人好评率98%。急救物品完好率100%。全年

无一例医疗事故。 （六）公卫先行，医防协同实效增强 1、居

民健康档案管理：累计档案50155份，动态使用率达60%，档案认

领35752份，认领率71.3%；2、老年人健康管理：65周岁以上老

年人健康管理3661人；3.慢性病患者健康管理：共管理高血压患

者3920例，糖尿病患者1472例。今年新发现高血压537人、糖尿

病202人，并按规范要求对高血压、糖尿病患者进行了随访，高

血压随访13274人次，糖尿病随访4624人次；4、预防接种：疫苗

共接种11955针次，其中一类疫苗6023针次，二类疫苗接种5932

针次，接种过程中，未出现异常反应。新建卡169人，流动儿童

搜索48次，搜索152人次，入学查验，应查验1521人，应查验1521

人；5、儿童健康管理：6岁以下儿童健康管理人2545人。门诊检

测血红蛋白2250人次，共发现并管理高危儿64人，营养性疾病儿

童40人，0-3岁儿童中医药指导共812人； 6、孕妇健康管理：共

计孕产妇健康管理397人，规范管理率达100%。早孕建册365人，

建册率96%，产前检查285人，早检人数284人，产后访视216人，



高危产妇173人，高危产妇管理173人。孕妇学校免费孕检242人，

高危筛查免费检查人数43人，为辖区内 612 名育龄妇女进行免

费妇女普查；7、健康教育：开展健康教育知识讲座12场，宣传

咨询活动9次，累计发放宣传资料21734余份，更换健康教育专栏

12期；8、严重精神障碍患者管理：累计管理重性精神病患者177

名，规范管理率达到100%，今年累计随访708人次；9、结核病患

者健康管理：今年累计管理结核患者5人，筛查老年人3633，糖

尿病筛查1443人，胸片53人；10、中医药健康管理：老年人中医

药保健3991人，儿童中医药保健810人。11、传染病和突发公共

卫生事件报告处理：传染病防控工作扎实推进，成立领导小组，

门诊住院部登记率达 100%且完成自查。累计网络报告传染病 67

例，无甲类，乙类 6 例、丙类 61 例，报告及时率、准确率、

处置率均 100%。针对幼儿园及中小学卫生安全，对辖区 11 所

幼儿园、4 所中小学卫生督导，为教师开展 1 次传染病防治培

训并季度督导，筑牢防控屏障；12、卫生监督协管：对辖区内103

家四小门店、幼儿园11家、中小学4所、诊所24家，饮用水6家进

行了1次全覆盖的巡查，发现问题及时上报；13、免费提供避孕

药具：为满足辖区育龄群众避孕节育、优生优育、生殖健康需求，

免费发放避孕药具840盒；14、家庭医生管理服务：家庭医生签

约24492人，其中0-6岁儿童签约2879人，老年人签约3770人，孕

妇签约263人，高血压签约3604人，糖尿病签约1325人，精神病

患者签约86人；15、健康扶贫：辖区内扶贫对象55户110人，家

庭医生签约54户，（1户1人外地）签约率100%；慢病管理43人，

随访管理率100%；大病14人，住院治疗4人次。全面提升了辖区

居民的健康服务水平。 （七）医疗新举，延时门诊与医检互认



惠民生 为响应区卫健局提升基层医疗服务能力的号召，中心积

极作为。一方面，实行夜间延时服务，自启动后深受居民欢迎，

该时段提供诊疗、慢病管理与健康教育等服务，全年接诊8843

人次，收入53万元，有效解决居民白天就医不便难题；另一方面，

严格落实区属公立医疗机构检查检验结果互认工作方案，至今已

互认检验结果32人、检查结果77人，查阅病历299份，减免费用

35600.8元，极大减轻群众就医负担，提高其看病就医获得感，

赢得当地居民的一致称赞与好评，彰显了中心为民生服务的责任

与担当。 二、2025年工作规划 总体目标： 2025年医疗科力争

门诊人次达62000人次以上，住院达 900人次以上，医疗总收入

达900万元以上。 （一）基本医疗提升计划 1.服务流程优化：

全力推进一站式服务建设，精心落实门诊分流举措，简化居民就

诊流程，提高服务效率与质量，提升居民就诊满意度，吸引更多

居民前来就诊，从而提高就诊率及住院率，塑造良好的医疗服务

口碑。 2.诊疗能力强化：一是培训与提升：高度重视业务知识

培训工作，深入开展三基三严培训以及《病历书写基本规范》培

训活动，通过系统培训和实践操作，全面提升医务人员的医疗技

术水平和病历书写能力，为提高整体医疗服务质量奠定坚实基

础；二是质量把控与制度落实：严格遵循《医疗质量持续改进管

理方案》，进一步健全完善各项规章制度，坚定不移地落实医疗

十八项核心制度，加强医疗质量控制与监督，确保每一项诊疗行

为都规范、安全、有效；三是专家带教与经验分享：每周定期邀

请三甲医院主任医师来院进行带教查房，针对疑难病例进行深入

剖析和指导，促进我院医生与专家之间的交流与学习，吸收先进

的诊疗经验和技术，快速提升我院医生的医技水平。 3.&#160;



特色科室发展：加大对中医诊室的宣传推广力度，充分发挥中医

特色优势，积极开展多样化的中医理疗项目，如耳穴压豆、小儿

推拿等，吸引更多患者选择中医治疗，逐步提高中医治疗人次占

比，打造具有竞争力的特色科室品牌。 （二）基本公共卫生服

务推进策略 1.&#160;整体目标与任务分解：依据 2024 年工作

完成情况，全面梳理各项工作指标的完成进度和存在的差距，明

确 2025 年的工作重点和方向。针对排名靠后的项目，集中中心

优势力量，制定详细的工作计划和解决方案，攻坚克难，确保各

项工作齐头并进，服务质量稳步提升。 2.&#160;具体项目实施

要点：一是老年人健康管理，在延续 2024 年质量管理标准的基

础上，进一步优化服务流程，加强即时性语音调查的准确性，杜

绝空号错号现象的发生。加大老年人健康体检任务量，设定明年

体检目标为3800人次，通过全面、细致的健康管理，提高老年人

的健康水平和生活质量；二是慢性病健康管理，建立健全慢性病

规范化管理体系，加强对患者用药、生活方式等方面的指导和干

预。重点核实患者的身高、体重、运动、生活方式等信息，确保

每年四次的购药记录准确无误，对糖尿病患者进行足背动脉触及

检查等。通过精细化管理，将慢病规范管理率提升至 75%，面访

率提高到 85%。预计 2025 年高血压管理人数达到 3950 人次，

糖尿病管理人数达到 1450 人次，对慢阻肺新发患者做到门诊及

住院全流程管理，不漏一人；三是儿童与孕产妇保健服务，针对

0-6岁儿童保健和孕产妇保健工作，认真总结今年考核中发现的

问题，逐一进行查漏补缺，强化质量管理意识，注重每一个细节

环节的把控。通过加强宣传教育、优化服务流程、提高服务质量

等措施，提高儿童保健和孕产妇保健的服务水平和满意度；四是



乡村振兴健康保障，围绕辖区内脱贫对象的健康需求，扎实做好

家庭医生签约服务工作，加强健康政策宣传，落实大病救治措施，

定期开展健康体检等服务。为辖区内脱贫对象55户110人建立健

康档案，实行动态管理，提供个性化的健康指导和医疗服务，防

止因病致贫、因病返贫现象的发生，助力乡村振兴战略的实施。

（三）难点项目攻坚突破措施 1.&#160;难点分析与定位：深入

细致地分析考核指标和年终任务完成情况，找准各个中心普遍存

在的困难且拉分较大的项目，如老年人健康管理、家庭医生签约、

慢病管理等。针对这些难点项目，进行全面、深入的原因剖析，

明确问题的关键所在和解决方向。 2.聚全力攻坚克难：充分调

动中心全体职工的积极性和创造性，整合内部资源，组建专项攻

坚团队，针对难点项目制定详细、具体、可操作性强的攻坚计划

和实施方案。明确每个团队成员的职责分工和工作任务，确保各

项攻坚措施落到实处。 3.把关键环节做优：在老年人健康管理

方面，重点把控人数达标、质控和真实率等关键环节，通过优化

体检流程、加强人员培训、提高服务质量等措施，确保老年人健

康管理工作的真实性和有效性。在慢病管理方面，注重规范面访

和随访工作，加强与患者的沟通交流，提高患者的依从性和自我

管理能力，从而提高慢病规范管理率。通过对这些关键环节的精

准把控和优化，实现难点项目的突破和提升，缩小与其他中心的

差距，提高中心的整体工作水平。



相关资质
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业许可证

明文件及
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12 月 24 日至 2029 年 12 月 24 日

绩 效 和
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无
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