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新建成的医院和起飞的医用直升机

医院大厅

医院大厅内的智能服务机器人

救援直升机完成首次救援
作为安徽最具“国际范”的医院，安医大一附

院高新院区配有我省首台专用医疗救援直升机，
昨日，直升机顺利完成首次救援，来自霍邱的方
大叔成为我省首个体验专用医疗救援直升机的
患者，值得一提的是此次救援为免费救援。

63 岁的方大叔因严重的腰椎间盘突出伴椎
管狭窄，不能正常行走，并前往霍邱县第一人民
医院就诊。据了解，该院是安医大一附院医联体
医院，方大叔的病情通过远程会诊系统，经安医
大一附院专家会诊并及时进行了手术。术后，方
大叔出现了发热，伴随下肢肌力 2 级，当地医院
因条件及设备有限，申请通过医联体绿色通道转
至上级医院进一步检查治疗。昨日上午 11:45，
医疗救援直升机载着方大叔从霍邱来到高新院
区就诊。

将建安徽首个精子库
由于工作压力、环境污染等原因，如今，不孕

不育已成为一大备受国民关注的社会问题。据
相关数据显示，10 对夫妻中就有 1 对有生育障
碍。为此，高新院区妇产生殖中心将建立我省首
个精子库，据了解，目前精子库正在建设中，并将
以较快的速度投入使用。

除了妇产生殖中心外，高新院区还设有肿瘤

治疗中心、消化病诊疗中心、心脏中心、创伤中心
等四个特色中心，其中，创伤中心能为急救病人
提供最及时的抢救。

设国际医疗部为“老外”服务
考虑到随着合肥城市的不断发展，越来越多

的外国人来合肥学习、就业，高新院区还设置了
国际医疗部，为外国患者提供优质的医疗服务。
据悉，国际医疗部的医护人员除了掌握流利的英
语外，有的还精通韩语、日语、德语等外语。

开诊首周免挂号费
为回馈广大市民，高新院区还推出了开诊首

周免挂号费的优惠政策。据了解，高新院区设计
总床位 2000 张（其中 ICU 床位 120 余张），年提
供门诊服务 150 万人次，年提供住院服务 10 万
人次，年手术量5万台次。

据悉，为方便患者前往就诊，开诊后将开通
由安医大一附院绩溪路老院区前往高新院区的
免费摆渡车。目前，高新院区附近设有 651 路、
81路、655路公交站台。患者可以乘坐以上线路
从安医附院高新分院站、中试基地站、汽车客运
西站站、田埠大塘站等公交站台下车前往。而合
肥地铁二号线开通运行后，患者届时还可以乘坐
地铁在创新大道站下车前往医院。

5岁河南男孩腹内生“巨脾”
安徽专家千里送医

星报讯（王筠记者马冰璐） 5岁男孩乐乐（化名）家住河

南洛阳，1个月前，安徽省儿童医院专家戚士芹千里送医，在

洛阳中心医院，为他做了一场手术，戚士芹依靠腹腔镜技术，

把困扰他多年的巨脾摘除了。在本地手术为这个贫困的家

庭省下了一大笔钱。昨日，市场星报、安徽财经网（www.ah-

caijing.com）、掌中安徽记者获悉，目前，乐乐术后恢复顺利。

5岁的乐乐在出生后不久便被诊断出患有小儿巨脾

症，据乐乐的妈妈介绍，乐乐自出生以来一直靠输血治疗

缓解病情，平均每月需要输血一次，有些特殊情况出现
时，每个月要输血两次，孩子为此饱受折磨。5 年来，乐
乐的父母带着他辗转各地大医院求医就诊，但由于他年
龄较小，多家医院均未给予手术治疗。随着年龄不断增
大，无休止膨胀的大肚子已经压迫到孩子的呼吸。

为了给他治病，原本贫困的家庭更是雪上加霜，由于
洛阳当地的医疗技术有限，乐乐的父母加入了全国儿童
脾脏疾病交流群，希望找到给孩子治病的“良方”。在聊
天中，乐乐的妈妈得知，安徽省儿童医院成功救治过多位
巨脾症儿童，“可由于医保受限，如果到安徽手术就不能
报销，而为了给孩子治病，家里早已是债台高筑。”

就在乐乐的妈妈满脸愁云时，她偶然得知，9 月 15
日～17 日，安徽省儿童医院的戚士芹主任要去郑州参
加学术会议，“我抱着试试看的心情拨通了戚主任的电
话。”在详细了解乐乐的病情并和当地医生沟通后，戚
士芹答应了乐乐妈妈的请求，并于 9 月 14 日上午在洛
阳为乐乐做了手术。目前，乐乐术后恢复顺利。

霍邱大叔打“飞的”来肥看病
安医大一附院高新院区昨开诊，医疗救援直升机完成首次救援

来自霍邱的方大叔怎么也没想到自己赶了回时
髦，打“飞的”来合肥看病，并成为我省首个体验专用
医疗救援直升机的患者。昨日，安医大一附院高新
院区开诊，与此同时，我省首台专用医疗救援直升机
也顺利完成首次救援。

▋吴鹏伟 张薇 记者 马冰璐/文 黄洋洋/图

我省出台医教协同改革新政
省属高校临床医学类、中医学类本科专业全部进入一本

运送患者的直升机落地

星报讯（记者 祝亮） 10月16日，省政府在
其官方网站公布了《安徽省深化医教协同进一步
推进医学教育改革与发展实施方案》。根据方案
制定的目标，到2020年，基本建立以“5+3”（5年

临床医学本科教育+3年住院医师规范化培训或

3年临床医学硕士专业学位研究生教育）为主体、
“3+2”（3年临床医学专科教育+2年助理全科医

生培训）为补充的临床医学人才培养体系。
方案提出，省属高校临床医学类、中医学类

本科专业全部进入本科一批或提前批次招生。
通过举办教学改革实验班、实施卓越医生教育
培养计划、提高“推免”比例等措施，吸引优秀生
源报考医学类专业。按照国家要求做好医学院
校本科临床医学类、中医学类专业单点招生规
模控制，严格控制高职（专科）临床医学专业招
生规模，省内医学高职（专科）教育重点为农村
基层培养助理全科医生，重点支持优质高职（专

科）学校办好护理职业教育。调整优化护理职
业教育结构，大力发展高职护理专业教育。
2020 年后，逐步停止中职层次农村医学、中医
专业招生。积极推进我省中医临床类专业“5+
3”一体化人才培养模式改革。支持省属医学院
校与我省进入国家“双一流”建设的高校联合开
展医学人才培养。

我省将明确附属医院临床教学主体职能，

将教学作为附属医院考核评估的重要内容；高
校附属医院要把医学人才培养作为重大使命，
处理好医疗、教学和科研工作的关系，健全教学
组织机构，加大教学投入，围绕人才培养优化临
床科室设置，加强临床学科建设，落实教育教学
任务。我省将推进优质临床医学教学资源整
合，支持高校积极吸收省内一流医院成为附属
医院。充分发挥附属医院在临床教学、住院医
师规范化培训及临床带教师资培训等方面的基
础保障和示范引领作用，建设一批集临床实践
教学、住院医师规范化培训、继续教育为一体的
临床教育基地。

方案提出，我省将深化面向基层的全科医生
培养改革，完善订单定向医学生免费培养政策，
本科毕业生全部纳入全科医学专业住院医师规
范化培训，严格履约管理，及时落实就业岗位和
薪酬待遇，鼓励各地探索实行“县管乡用”（县医

院聘用管理、乡镇卫生院使用）的用人管理制
度。鼓励有条件的高校成立全科医学系，开办全
科医学专业，加强面向全体医学生的全科医学教
育，扩大全科医学专业的专业学位研究生招生规
模，探索实行订单定向就业全科医学专业硕士研
究生培养政策。自 2018 年起，医学院校新增医
学硕士专业学位研究生招生计划优先支持全科
医学专业。


