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序号 评估指标 分值

1 成立房颤中心 100

1.01 医院发布文件成立国家标准化房颤中心 50

1.02 任命房颤中心主任，负责房颤中心建设及管理 50

2 心血管专科条件 100

2.01 国家卫健委医院管理研究所心律失常培训基地 30

2.02 房颤门诊条件 40

开设房颤门诊并可挂专科门诊号 20

仅设置房颤门诊标识但不能挂专科门诊号 20

2.03 常规开展心外科手术 20

>200 台/年 10

<200 台/年 10

2.04 开展经皮颅内动脉腔内取栓技术 10

3 房颤管理 600

3.1 房颤综合管理 200

3.1.1 出院记录建议房颤患者生活方式改变 40

建议戒烟 10

＞90% 10

80%-90% 5

70%-80% 1

建议戒酒 10



＞90% 10

80%-90% 5

70%-80% 1

建议控制体重 10

＞90% 10

80%-90% 5

70%-80% 1

建议增加运动 10

＞90% 10

80%-90% 5

70%-80% 1

3.1.2 合并高血压患者降压药物治疗率 30

>90% 30

80%-90% 20

70-80% 10

3.1.3 合并高血压患者降压药物联合用药率 20

>70% 20

61%-70% 10

3.1.4 他汀药物治疗率 20

>70% 20

61%-70% 10



3.1.5 LVEF<40%患者，ACEI/ARB/ARNI 治疗率 30

>80% 30

71%-80% 20

61%-70% 10

3.1.6 持续性房颤患者进行节律控制时，抗心律失常药物不合理使用率

≤1%

20

3.1.7 合并终末期肾病或透析患者,索他洛尔不合理使用率≤1% 20

3.1.8 合并HFrEF 患者,非二氢吡啶类CCB 不合理使用率≤1% 20

3.2 房颤抗凝管理 200

3.2.1 对非瓣膜性房颤患者，进行卒中风险评估（CHA2DS2-VASc 评

分）

40

>95% 40

90%-95% 30

80%-90% 10

3.2.2 对非瓣膜性房颤患者，进行出血风险评估（HAS-BLED 评分） 10

>95% 10

90%-95% 5

3.2.3 卒中高危房颤患者（CHA2DS2-VASc 评分：男性≥2 分，女性≥3

分）抗凝治疗比率

60

>80% 60

70%-80% 50

60%-70% 30



3.2.4 冠心病（包括急性冠脉综合征和 PCI 术后）合并房颤的抗凝治疗

比率

30

>50% 30

40%-50% 20

30%-40% 10

3.2.5 应用 VKA 抗凝治疗患者，制定合理 INR 监测计划并有明确医嘱

或记录手册>90%

20

3.2.6 根据肾功能调整NOAC 的剂量>90% 20

3.2.7 二尖瓣机械瓣置换术后房颤患者不合理应用 NOAC 比率<10% 20

3.3 经皮房颤导管消融 150

3.3.1 开展房颤导管消融 70

>1000 70

500-1000 60

200-500 50

<200 40

3.3.2 房颤导管消融严重并发症（死亡、心脏压塞、栓塞、左房食管

瘘、肺静脉狭窄、需要外科干预的血管并发症）

80

<1% 80

1%-2% 60



3.4 经皮导管左心耳封堵治疗 50

3.4.1 经皮导管左心耳封堵治疗 30

>100 30

50-100 20

<50 10

3.4.2 左心耳封堵术并发症（死亡、需要干预的心包压塞、栓塞、需要处

理的血管并发症、封堵器脱载）

20

<1% 20

1%-2% 10

4 随访与数据管理 100

4.01 实施国家标准化房颤中心制定的房颤患者管理随访方案 50

4.02 制定实施与CDQI 心血管大数据平台对接计划 50

5 对外教育培训 100

5.1 成立CDQI 房颤省/市区域中心, 签约培训协作单位 30

成立CDQI 省房颤区域中心, 签约>10 单位 30

成立CDQI 市房颤区域中心, 签约 5-10 单位 20

5.2 每季度至少指导其他医院房颤中心教育培训或提供房颤教学查房

实况转播一次

20

>10 家 20

5-10 家 10



5.3 建立 24 小时远程技术指导体系，具有为其他医院房颤中心提供会

诊、指导或救援能力

30

>10 家 30

5-10 家 20

5.4 每月至少进行房颤远程会诊或手术指导一次 20

注：本标准总分 1000 分，达到 850 分为卓越中心；达到 700 分为示范中

心；700 分以下可以申请成为建设单位。


