关于门诊分诊闸机需求讨论会

医院参会人员：杨文芳（信息科）、陈君宇

厂家：HIS张杰、邱开松
会议主题：关于门诊诊区闸机接口及院内系统改造要求。

会议讨论结果：

接口内容：

门诊护士系统在打印取号小条时，要多打印一个二唯码 ，二唯码含三个内容：分诊台编码、医生编号、病人ID。在提供给自助机的取号接口时也要同步提供以上三个内容。
闸机在扫码时，优先判断分诊台编码是否可以通过本闸机，判断通过，再使用医生编号及病人ID入参调用HIS接口，HIS接口收到入参后判断病人ID当天是否有取本医生的排队号，有则返回通过，无则返回失败，如果同个医生有多个号也只返回一个结果。通过值为Y，失败值为N。
HIS接口收到入参时，以下几类病人属于允许通过闸机病人，病人状态含过诊、诊结、叫诊、就诊中、当前候诊队列前两人，调用接口时以上病人返回值为Y。
为便于事后统计分析，HIS需要记录闸机调用接口的时间，并将判断通过的情况下第一次扫码时间记录下来，用于事后关联统计。
二维码规则格式: 病人ID @医生编号@分诊台编码。
软件修改要求
门诊电子病历读卡挂号时，如果上诊病人未诊结系统自动诊结上一个未诊结病人，后自动叫诊下一个病人，如果求诊队列中已经有一个叫诊病人，应重呼叫诊病人，若无则将修诊队列第1人状态改为叫诊并呼叫。
门诊医生叫号系统，在收到叫诊病人信息后，在叫诊后同时语音呼叫候诊队列前两人（病人状态不修改），提示“XXX病人到诊室候诊”。

门诊医生叫号系统，每个号码只呼一次，过诊不自动重呼，但允许病人进闸机，如果医生选择了重呼，可重新呼叫同一号码。医生选择顺呼时将当前叫诊病人改为过诊状态并呼叫下一个候诊病人
