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·信息管理· 

医保智能审核系统在临床医护系统中的应用 
周庆 

（解放军第 902 医院医保办） 

摘要：医保智能审核系统能够极大地代替人力，并避免人为性的不合理扣费，能够有效规范与约束医生、护士的行为。如今，医院纷纷引
进医保智能审核系统，让病人报销医保都能经过严密的智能审核，减少扣费，与病人的自身利益息息相关。文章所探讨的是该系统与临床医护
系统实现衔接以及相关应用，帮助人们了解到相关应用对于医护工作者的助力，以及对病患利益的保护，对医院管理的推动。  
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我国居民医保报销所走的流程都是向由医院方垫付报销费用，然

后病人会在事后获得报销回款。无论医院执行哪种支付机制（总额预
付、病种付费、次均付费），整体都不会脱离先垫付，后回款的模式。
具体面临费用结算时，医院的医保接口会对接社保系统，把病人费用
信息明细进行统一上传，然后由社保系统执行严密的费用明细审核。
一旦审核到有超额费用或是违规计费，就会将其扣除。可见，智能医
保审核系统能够在审核扣费问题上有较理想的应用。为此，一些医院
积极进行临床医护系统与医保智能审核系统的接口建设及改造，以期
让智能医保审核系统的功用在临床医护工作方面也有较好的发挥。 

一、关于医保智能审核系统  
（一）概念理解  
医保智能审核系统是依托于现代化的信息技术而研发设计出来

的。在该系统中，人们定制了符合医保费用报销规范的监控规则，能
够实现过程性的针对于诊疗流程的监控。该系统的存在，能够让费用
相关事宜的审核效率得到保证，并有效地规范地管理医保利益牵系各
方的行为，严控非合理性的医疗费用。  

该系统中含有三个知识库，分别是医保政策、诊疗标准以及用药
规则。系统基于对规则引擎系统的建立来监控诊疗行为，从而实现对
相关行为的事前引导、事中预警以及事后的严格监管。 

（二）内容 
该系统的内容主要有：医保审核流程架设、知识库设置、临床医

护系统对接口径开发等。其中，医保审核流程架设于智能化系统后，
能够让医保改革精神、改革规范在智能审核中得到体现。相关审核流
程被技术人员嵌入系统后，能让医保各项费用审核智能化，且其流程
会关联到医保报销事宜及医护工作系统，让医疗服务行为获得过程性
的监控与跟踪评价。当然，要切实在智能化系统中再造符合实际需求
的医保审核流程，需要医务工作者、医保经办机构以及其他协议医疗
机构之间形成稳定的、有效的对话机制，从而保证所再造的流程和智
能审核工具持续得到优化更新，以更好地实现事前引导诊疗、事中预
警与监控以及事后监管追责的功能。在系统中设置知识库，需要依靠
专家团队的力量，包括依靠有临床经验、科研水平的药剂师、临床医
生等的力量，他们是系统建设的智囊团，能够负责解决知识库建设中
遇到的疑难问题。知识库也要细分为医保政策库、用药规则库、诊疗
标准库等。临床医护系统对接口径开发主要是由信息技术开发人员来
负责在临床医护系统中有机嵌入医保智能审核系统，将它们二合一，
实现无纸化医护工作模式。 

二、进行医保智能审核系统与临床医护系统对接的必要性  
我国的医院大多存在医疗压力大、病患多而医生忙不过来的情

况。而且，随着医保政策的不断调整，医生们要了解和掌握的医保政
策内容较多，将政策与费用、诊疗项目、药品等相联系，要耗费他们
大量的精力。而让医生准确、高效率的记住名目繁多的医保项目事宜
是不现实的。这种现象放在护士身上也一样，护士计费时也可能因为
各种主观上的压力、疲劳等带来失误，如计算错误或多计费用等。这
些现实问题摆在眼前，且都是会给医院造成损失的问题。为了让医护
工作效率得到改善，让医生、护士保留更大的精力，把精力放在诊疗

与服务上，医院进行了对临床医护系统的接口设计改造，意在把医保
智能审核系统有机融合在医生工作站以及护士工作站。   

三、医保智能审核系统在临床医护系统中的应用  
（一）定制审核规则    
智能审核规则应遵循最新业内指南，规则约束条件考虑临床实际

情况[1]。医院要在局域网中架设服务器。服务器会作为所定制的医保
审核规则的载体，支持审核规则随着社保政策的调整而有所删改。所
定制的审核规则和社保事 后审核规则是相通的，即当社保政策发生
变化时，对应的服务器上的审核规则也要跟着变化。一般的，系统中
的审核规则有两套，一套是新农合审核规则，一套是合并了省市医保、
城镇居民医保、城镇职工医保的审核规则，这两套系统规则总体上是
一致的，约有十分之一的规则不同。在服务端口的实际运行中，系统
会根据人们所报险种的差异而采取相应的审核，并最终给予差异化的
反馈结果。  

（二）系统接口建设  
由于医保智能审核系统及临床医护系统原本是各自独立的系统，

所以要实现对审核内容的即时性反馈，让医护工作站及时掌握更全的
信息情况，就需要进行二个系统的接口建设。有的医院会在临床医护
系统中，利用 VB 开发平台，然后通过动态库来顺利进行 WebService
接口调用，从而创建出接口，和医保智能审核系统实现对接。此外，
医院可以利用 XMLHttp 确保实现即时数据信息通讯，然后严格参考
接口文档说明，把医疗费用详细信息都封装为 XML 格式，有序输入
智能审核系统，并且，让信息审核结果同样用 XML 格式形式反馈出
来，由相关程序进行反馈结果解析，得到最终数据。最后，系统还会
把结果数据重新保存回临床医护系统中，成为其数据库中的一员。  

（三）具体流程运行     
首先，病人入院并到医疗保险处登记信息，智能系统识别信息，

判断是否为医保病人。当医生开具出具体的医嘱后，医保智能审核接
口将自动上传病人的基础信息、入院诊断信息、和医嘱信息到审核系
统中，同时弹出提示警示是否为违规医嘱。此处是对事前审核的体现。
对所弹出的违规提示，医生可对应进行医嘱删除操作，若处于必须开
具此类医嘱的特殊情况，医生需详细在系统上说明。当护士记账内容
全部呈现在系统中后，系统会于病人出院前做好全面审核和提供结果
反馈。此处是对事后审核的体现。管账护士要结合审核反馈结果来销
账。若出现提示，表示反馈结果存在部分不合理行为，医护人员要结
合实际情况来扣款和做出说明。 

结语  
总之，医保智能审核系统在临床医护系统中得到了现实应用，提

高了医护人员工作效率，也减少不规范扣款，保护了患者利益。随着
技术成熟与进步，相信相关应用会越来越广泛，所起到的作用也越来
越大。 
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