包含飞翻译：

“超越（breakout）工程框架2：“架构和基本结构”

（作者略）

I. 内容范围
对这次AMIA（美国医学信息学会）春季会议，架构（Architecture）与基础结构（Infrastructure）包括如下领域：

组织包括：
o 软件和系统

o 系统之间的界面和关系

o 其他信息技术要素

o 信息和处理流程

o 系统和数据标准（主要属“数据标准”超越工程）归入一个或多个公共卫生的描述性架构（architectures）、模型（models）或框架（frameworks），这些架构可作为设计和整合已有的系统、开发新系统、商业产品和平台的实施及确定需求的指导。

支持信息技术架构的公共卫生，实践和指导方针

支持具体实施这种架构所需要的基本结构（Infrastructure），后者包括以下内容：
o在快速、安全和越来越自动化方面适当部署支持公共卫生信息软硬件系统

o互联网连接，e-mail,web访问, 远程连接技术,协作技术,传真,电话和远程学习等形式的通讯技术

o为公共卫生所需要的信息技术解决方案的设计、实施和支持所需要的一支受过良好培训的队伍

o开发和维护高效的公共卫生信息技术和信息学队伍的训练和教学力量，包括对公共卫生人员进行有关的信息技术和信息学概念教育（也可见“训练和人力开发”超越工程）

II. 当前情况
公共卫生有一段各自为政或非整合地开发和实施信息系统的历史。大部分已有的信息技术来自各个部门的自发行为。已有的专门的信息技术的力量不能完全满足广泛的公共卫生信息事业的巨大的信息技术需求。事实已很明显：信息技术基础结构可扩大数据检测和监控的覆盖面、增加相关的数据的收集、改善数据访问的及时性、增加对预防和指导性信息的访问量、增加公共卫生警告和预报的通讯的可靠性、改善快速应答的生成和能力等业务。但信息技术的落后状况仍在继续。

有几个公共卫生行动与信息技术架构和支持基本结构有关：以INPHO, HAN （Health Alert Network，卫生预警网络）和NEDSS（the National Electronic Disease Surveillance System，国家电子疾病监视系统）为代表的三个最突出的国家级行动。但这些行动没有一个可以覆盖全部公共卫生领域，很多资源继续重复投资到相似的系统和技术。NEDSS在传染性疾病检测领域中能满足构架、系统标准和数据标准。HAN为地区卫生部门之间的对可能的生物恐怖事件和远程学习和常规公共卫生应用的联结提供了系统和通讯标准。很多地区公共卫生部门还没有好的Internet连通，卫生部门的信息技术支持的质量差异很大。

III. 理想或目标状态
目标状态包括开发交互良好的信息技术架构，至少覆盖4个领域：临床环境（包括专门公共卫生信息系统和临床系统二者在公共卫生需求和公共卫生信息方面的接口），地区卫生部门及其项目和活动，州卫生部门和国家公共卫生项目和研究所。这些架构将覆盖多种领域和功能,包括检测和监督信息的分发和分布、通讯以及资源管理。这些架构还可帮助指导资金投入、开发和配置。将有助于减少重复投资、定义系统和数据标准以促进公共卫生系统的交互及与非公共卫生系统的信息交换。

目标基础结构状态将拥有足够的人员、技术、协作和连接以支持上述4个层次的公共保健的需要。基础结构开发将是一个持续的努力，终身维护的问题和公共卫生投资的事实提示目标状态需要包括一个在这个领域增加和继续投资的持续计划。

IV. 建议推荐领域

对这一超越工程的推荐建议可归纳为如下领域：

1.开发和维护适当的卫生信息技术架构的计划，包括过程和参与者；

2.确定所有合适的利害关系人；

3.把NEDSS架构和方法扩展到传染病以外领域的方法；

4.进一步确定合适的已有标准和架构，确定它们的任务和支持；

5.减少重复工作和促进软件共享的方法；

6.与Interim报告的关系（基于国家卫生信息基础结构）；

7.对临床、地区公共卫生、州公共卫生和联邦公共卫生领域中开发架构的思考和行动的指导；

8.下一步工作的确定。

架构内容覆盖范围：(互操作性、系统标准、算法开发、消息、数据流和数据交换问题…)

1.监测和监视（Monitoring and Surveillance）

疾病监视、登记、病人安全、卫生统计、生物恐怖危险估计、群体与个体数据…
2. 数据与元数据（Metadata）管理

病案管理、数据存储、数据仓库、实验室信息管理系统、数据访问和交换的元数据、词汇表vs.普通词汇表映射的架构需要

3.数据分析可视化

统计分析、地域信息系统、疾病爆发危险发现算法、……
4.信息分发和预防

指南、疾病信息、预防战役、…
5.交流

电子数据交换、警报、e-mail、地址目录、协作技术、……
基础结构内容覆盖范围（受架构讨论和已有需求知识的驱动……）

1.技术需要

2.系统运行和界面的动机

3.调控临床数据（Leveraging clinical data）

4.人员需要

5.面向公共卫生需要的IT人员

6.公共卫生领域的信息学人员

7.连接需求
