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我国日间手术政策文件的可视化分析＊

———俞德梁　刘小南＊

【摘　要】　目的　了解我国日间手术相关政策文件的演变过程，为规范日间手术发展提供参考。方法　以“日间手
术”为检索词，在中国政府网进行检索，时间截至２０２１年１０月３１日。利用ＤｉＶｏＭｉｎｅｒ?在线文本分析软件进行政策文
件可视化分析。结果　共检索出４９份日间手术政策文件，首份文件发布于２０１１年，２０１７年达到最高峰（１１份）。发文
机构除国务院外，涉及国家卫生健康委员会等１４个中央政府部门。政策文件主题涉及医药管理、卫生、社会管理三方
面；对日间手术的关注角度主要集中在医疗支付制度（２９．８２％）、医疗服务能力（２６．３１％）与医院管理能力（２２．８１％）等方
面。结论　政府对日间手术经历了从认识、深入了解到顶层规划的过程，国家政策的适时调整促进了日间手术规范发
展。日间手术落地需要政府层面的顶层设计、医疗供给方的全面支持以及患者与社会的认可。
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　　日间手术起源于２０世纪初的

苏格兰小儿外科，现已发展成为一

种重要的手术模式［１－２］。我国于２１
世纪初引入日间手术。经过２０余

年的发展，日间手术已得到了社会

各界的认可。但截至２０２０年，全国

日间手术占择期手术比例仍低于

《关于印发开展三级医院日间手术

试点工作方案的通知》（国卫医函

〔２０１６〕３０６号）中“到２０２０年之前，

日间手术占择期手术比例将达２０％

～３０％”的目标。这提示日间手术

在国内的发展仍存在一定阻力。国

家政策对医疗卫生事业的发展有着

重要影响。本研究对２０２１年１０月

３１日之前我国政府发布的日间手术

相关政策文件进行可视化分析，回

顾日间手术政策演变过程，以期为



我国日间手术政策文件的可视化分析———俞德梁　刘小南
《中国卫生质量管理》第２９卷　第１０期（总第１７９期）２０２２年１０月

·３２　　　 ·　　Ｃｈｉｎｅｓｅ　Ｈｅａｌｔｈ　Ｑｕａｌｉｔｙ　Ｍａｎａｇｅｍｅｎｔ　Ｖｏｌ．２９Ｎｏ．１０（ＳＮ　１７９）　ＯＣＴ．２０２２

图１　２０１１年－２０２１年日间手术相关政策文件发布量

图２　日间手术政策文件涉及中央政府部门

进一步规范日间手术发展提供参考。

１　研究方法

１．１　研究工具

采用ＤｉＶｏＭｉｎｅｒ?在线文本分析

软件进行可视化分析，将相关政策

文件信息导入软件，绘制可视化知

识图谱，分析日间手术相关政策文

件的成文时间、发布机构、涉及主

题、对日间手术的关注度与关注角

度、关键词等。

１．２　检索策略

以“日间手术”为检索词，在中

国政府网进行检索，时间截至２０２１
年１０月３１日。对检索到的政策文

件进行文本识别，确定包含“日间手

术”。将所有政策文件按主题分类、

发文机构、成文日期、标题、发文字

号、正文、字数、政策全文提及日间

手术次数、政策对日间手术的关注

角度等进行标注，形成 ＸＬＳＸ格式

文件，并导入 ＤｉＶｏＭｉｎｅｒ?软件进行

可视化分析。

２　结果

２．１　政策文件发布时间

共检索到相关政策文件４９份。

其中，首份政策文件成文于２０１１年

９月２７日，检索截止前最后一份政

策文件发布于２０２１年９月２３日。

从政策文件发布量来看，自２０１５年

开始涉及日间手术政策文件明显增

加，在２０１７年达到最高峰（１１份），

随后政策文件量逐年减少，近两年

再次增多。见图１。

２．２　政策文件发布机构

政策文件发布机构包括国务院

及其组成部门。４９份政策文件中，

１３份由国务院发布（２６．５３％），其余

３６份由国家卫生健康委员会、国家

中医药管理局、财政部、国务院医改

办、国家医疗保障局、人力资源和社

会保障部、国家发展和改革委员会

等１４个相关政府部门发布，见图２。

所有政策文件发布机构中，国

家卫生健康委员会最早提及“日间

手术”，为主要发文机构。２０１５年，

国务院首次发布日间手术政策文

件，除２０１８年、２０２０年外，２０１６年、

２０１７年、２０１９年、２０２１年均有相关

政策文件发布。国家中医药管理局

也于２０１５年首次发布日间手术政

策文件，与国家卫生健康委员会为

共同发文机构。财政部发文参与度

在各机构中排名第四。２０１８年国家

医疗保障局成立，当年即参与发布

日间手术相关政策文件。所有政策

文件中，由单一机构发布的共２６
份，包括国务院１３份、国家卫生健

康委员会１１份、国家医疗保障局２
份，其他均为多部门联合发布。

２．３　政策文件涉及主题

４９份日间手术政策文件主题涵

盖三个方面，其中：医药管理２４份，

占４８．９８％；卫生２１份，占４２．８６％；

社会管理４份，占８．１６％。

２．４　 政策文件对日间手术的关注

度及关注角度

所有涉及日间手术政策文件

中，全文提及“日间手术”平均３次，

最多２０次，最少１次。其中，文件

标题直接提及“日间手术”３份，其他

文件全文提及“日间手术”平均２．６
次，２０１６年、２０１７年提及次数明显

高于其他年份，见图３。此外，２０１７
年、２０１９年、２０２０年各有一份专门

针对日间手术的政策文件发布。

所有政策文件提及日间手术的

关注角度包括５个方面：（１）关注医

疗支付制度１７次，占２９．８２％；（２）

关 注 医 疗 服 务 能 力 １５ 次，占

２６．３１％；（３）关注医院管理能力１３
次，占２２．８１％；（４）关注医疗服务体

系６次，占１０．５３％；（５）关注医疗服

务体验６次，占１０．５３％。

对各年度关注角度进行分析显

示：２０１５年之前主要从医疗支付制

度角 度 关 注 日 间 手 术；２０１６ 年、

２０１７年均关注日间手术在前述５个

方面的影响；２０１８年－２０２０年主要
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图３　政策文件提及日间手术次数

图４　日间手术政策文件文本云图

关注日间手术对医院管理能力、医

疗服务能力两个方面的影响；２０２１
年则关注除医疗服务能力以外４个

方面的影响。

２．５　政策文件关键词云图分析
对２０１１年－２０２１年政策文件

进行文本分析，文本云图显示，政策

关注核心为“医疗”“服务”“费用”

“指标”“医院”等。对所有涉及日间

手术政策文件进行整体文本分析，

文本云图（图４）显示，“医疗”“服

务”是政策关注核心。

历年的云图关键词显示：２０１６
年、２０１７年、２０１９年、２０２０年，“日

间”均作为关键词显示在该年政策

云图中；在对所有年度政策文件的

整体分析中，“日间”亦为其云图关

键词之一。

３　讨论

３．１　日间手术政策文件特点

医药卫生政策法规是规范医药

卫生事业发展的保障，随着医疗服务

模式的不断创新，政策法规必然顺应

事务发展进行变革［３］。日间手术作

为一种不同于传统住院治疗方式的

围手术期管理模式，具有“高质量、高

效率、高效益”等特点，能够提高医疗

资源使用效率［４］。国内日间手术开

展已经取得明显成效，这与日间手术

政策文件的适时调整有着密切关系。

３．１．１　 初步认识日间手术时期的政

策特点（２０１１年－２０１４年）　 我国

日间手术开展较晚。２００１年，华中科

技大学同济医学院附属武汉儿童医

院率先开展了日间手术［５］。随后，上

海交通大学医学院附属仁济医院、中

南大学湘雅医院、四川大学华西医院

等陆续开展了日间手术，这标志着我

国日间手术发展进入起步阶段。全

国第一份涉及日间手术的政策文件

于２０１１年９月２７日由原卫生部发

布［６］，文件出发点为“落实公立医院

控费”。

在日间手术开展初期，国内对日

间手术的认识比较有限，主要集中在

“效率”“费用”两个方面。在各级政

府及大型医院探索“看病难、看病贵”

解决方案的过程中，日间手术提供了

可行性方案。自２０１１年开始发布的

日间手术相关政策文件均以“控费”

“医保支付”等为出发点，从提高医疗

资源使用效率的宏观角度推进日间

手术落地。在这一阶段，日间手术在

医药卫生政策层面上关注度尚不高，

日间手术发展较为缓慢。

３．１．２　深入了解日间手术时期的政

策特点（２０１５年－２０１８年）　２０１５
年１０月，中国日间手术合作联盟正

式发布中国版日间手术定义［７］：一是

日间手术是有计划进行的手术或操

作；二是特殊病例可将住院时间延长

至４８ｈ以内。经过多年发展探索，社

会各界对日间手术的认识从早期单

一的“节约费用”拓展到“更高的手术

质量”“更好的服务体验”“更优的管

理水平”［８］。因此，自２０１５年起，涉

及日间手术的政策文件明显增加，对

日间手术的关注度明显增强，关注角

度也更加全面。

日间手术在医方、患方、医患供

需安排三方面均较传统诊疗模式表

现更佳。日间手术落地的核心在于

强大的医疗供给能力，即手术质量、

管理质量以及体系整合［９］。这也是

当前反复强调加强医疗供给侧改革

的原因所在。因此，在这一阶段，“日

间”成为医疗卫生政策的重要关键词

之一，且主题涉及卫生、医药管理、社

会管理三方面。正因为日间手术的

复杂性，２０１５年国务院首次发布涉及

日间手术政策文件［１０］，从国家层面加

以推动。

３．１．３　顶层规划日间手术后的政策

特点（２０１９年至今）　 随着对日间手

术认识的深入，２０１９年国家从医疗供

给侧改革、支付制度以及患方需求等

多维度推进日间手术落地。在医疗

供给侧改革方面，着力提升医疗团队

的服务能力、医疗机构的管理能力以

及医疗体系的整合能力，这是开展日

间手术的基础。在医疗服务能力方

面，２０１９年、２０２０年国家卫生健康委

员会通过连续发布日间手术病种术

式推荐目录，同时鼓励各级医院根据

自身特点与能力开展目录外的病种

术式。在医院管理能力方面，２０２０年

国家卫生健康委员会发布《关于进一

步完善预约诊疗制度加强智慧医院

建设的通知》（国卫办医函〔２０２０〕４０５
号），要求通过推广预约制、构建智慧
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医院等方式增强医院管理能力［１１］。

同时，要求通过发挥绩效考核指标的

引导作用，持续引导医院提升管理能

力，从而推进日间手术开展。在医疗

体系整合方面，２０２１年国务院办公厅

在《关于印发“十四五”全民医疗保障

规划的通知》（国办发〔２０２１〕３６号）中

再次提出日间手术与分级诊疗制度

结合［１１］，联动各级医院通过参与围手

术期管理过程，在更大范围内推进日

间手术发展，从而更有效地使用医疗

资源，更高效地满足人民群众对优质

医疗服务的需求。

良好的医疗服务不仅需要医疗

服务供给方的强力推进，而且需要支

付政策的支持以及需方需求的满足。

支付政策通过发挥经济杠杆作用，引

导医方、患方选择日间手术服务；需

方需求通过强调患者体验评价的重

要性，引导医方选择对患方更友好、

服务体验更佳的日间手术服务模式。

３．２　对日间手术未来发展的思考

３．２．１　 日间手术顶层设计需要理

论支持 　 目前，国内日间手术临床

实践较多，但理论研究相对局限，对

于日间手术的技术规范、适用边界、

内在运行逻辑、对医疗体系的影响、

理念可拓展的范围等探讨较少。近

年来，日间手术理念逐步向日间化

疗、日间透析、日间照护等方面横向

拓展，日间医疗概念逐渐成形；将

“当天住院当天手术”的院前管理模

式用于择期手术围手术期管理［１２］，

则是对日间手术适用范围的纵向拓

展。通过加强日间手术理论研究，

寻找其内在规律，才能为政策文件

制定提供依据。

３．２．２　日间手术落地实践需要医

疗供给方的全面支持 　 日间手术

的落地有赖于医务人员的专业技

术、医疗机构的精细化管理以及医

疗保险机构的支付引导。医疗服务

的基本原则是有效、安全，因此推广

日间手术必须推动手术操作的规范

化、标准化。同时，日间手术的高效

率开展既有赖于医疗技术的高质

量，也需要医疗机构实现对批量患

者的精细化管理，包括统一患者入

院与出院标准，建立覆盖门诊与住

院的全流程临床路径［１３］，明确日间

手术流程中医疗核心制度的落实细

则，构建日间手术全程信息化支持

与质量评价机制等。在国内医保基

本实现全覆盖、商业补充保险覆盖

面日益扩大的条件下，按疾病诊断

分组付费与按病种分值付费制度的

加速推广，也将有助于从支付政策

上引导日间手术落地。

３．２．３　日间手术需要患者与社会

的支持和认可 　 在政策支持、医疗

供给充分的前提下，患方的支持与

认可是日间手术实现的关键。患者

就医依从性受到多种因素影响，诸

如文化背景、社会环境、家庭因素、

经济成本等。从这个角度来说，日

间手术的推广应作为一项系统工

程，需要从社会宣传、大众科普、患

教咨询等方面共同努力，让更多的

政府机构、医疗单位、公益组织以及

科普工作者参与其中。

３．３　本研究局限与展望

首先，本研究仅梳理了政府层

面发布的日间手术相关政策文件，

未进一步对各省市层面的相关政策

文件进行收集与分析，因此未能全

面展示国内日间手术政策文件的演

变过程。其次，本研究未进一步获

取近年来全国日间手术开展情况数

据，缺乏相关政策文件对日间手术

开展情况的影响分析，因此无法对

政策效果进行准确评估。在未来的

研究中，有必要进一步扩大政策文

件的讨论范围，并对其覆盖区域内

的政策文件效应进行定量分析，以

便为后续政策制定提供参考。
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